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କୃତଜ୍ଞତା 


ମୁଁ ଡା: ଜି. ପି. ଫୋଣ୍କେଙ୍କୁ ଧନ୍ୟବାଦ ଜଣାଉଛି ଯିଏକି ବିଜ୍ଞାନ ପତ୍ରିକା ' Science 
AReporterର ମୁଖ୍ୟ ସଂପାଦକ ଆର ମତେ ଏହି ପୂସ୍ତକ ଲେଖୁବା ପାଇଁ ପ୍ରଥମେ ଭତ୍ସପାହିତ 
କରିଥ୍ଲେ । ଏ ବିଷୟରେ ସାଧାରଣ ଜ୍ଞାନ ପାଇଁ ସେ ତାଙ୍କର ଭଚ୍ଚସ୍ତରୀୟ ପଠନୀୟ 
ପୂସ୍ତକ “ଲାଇଫ୍‌ : ଫ୍ରମ୍‌ ସେଭ୍‌ ଟୁ ସେଇ? ଦେଇଥ୍ଲେ, ଯାହାଫଳରେ ମୁଁ ଏ ପୂସ୍ତକ 
ଲେଖ୍ବାରେ ମନୋନିବେଶ କରିଥୁଲି । ଏହାର ପ୍ରକାଶନର ପ୍ରତ୍ୟେକ ପଦକ୍ଷେପରେ 
ଅକ୍ସଫୋର୍ଡ ବିଶ୍ଵବିଦ୍ୟାଳୟର ମୁଦ୍ରଣ ବିଭାଗର ରାଜେନ୍ଦ୍ର ସିହ୍ନା ଏବଂ ବଟରୱର୍ଥସ୍‌ର ରବୀନ୍ଦ୍ର 
ସାଜ୍ସେନା ମତେ ପ୍ରୋତ୍ସାହିତ କରି ଆସିଥ୍‌୍ଲେ ଏବଂ ପୁସ୍ତକ ଲେଖୁବା ବିଷୟରେ ଭାବ ଓ 
ଅର୍ଥଗତ କେତେକ ଭରମ ସୃକ୍ଷ୍ଟ ପାର୍ଥକ୍ୟ ମଧ୍ୟ ମତେ ଦେଖାଉଥ୍‌ଲେ । ମୋର ଝିଆରୀ, 
କବିତା, ଏଡନ୍ବର୍ଗରୁ ସର୍ବଦା ଚିଠି ମାଧମରେ ଲେଖେ ଯେ ମୁଁ ଜଣେ ବଡ଼ ଲେଖକ । 
ଯଦିଓ ମୁଁ ମୋ ବିଷୟରେ ନିଶ୍ଚିତଭାବେ ଅବଗତ ଥ୍ଲି, ତଥାପି ପରେ ମଧ୍ଯ ମୁଁ ଏକଥା 
ଆଦୌ ବିଶ୍ଵାସ କରୁନଥ୍ଲି । ଅନ୍ୟମାନଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ତା'ର ଏର ନିରବଳ୍ଛିନ୍ନ ଭତ୍ସାହ ପାଇଁ 
କୃତଜ୍ଞ ଥ୍ଲି, ଯାହାକି ନିଶ୍ଚିତ ଭାବେ ଗୋଟିଏ ଭତ୍ତମ ପୂସ୍ତକ ପ୍ରସ୍ତୁତିରେ ମତେ 
ସାହାଯ୍ୟକଲା । ମୌଲାନା ଆଜାଦ୍‌ ଚିକିତ୍ସା ମହାବିଦ୍ୟାନୟ ପୂସ୍ତକାଳୟର ତର୍ଵାବଧାରକ 
ଶ୍ରୀ ହରିନ୍ଦର ସିଂହ ମତେ ପୂସ୍ତକ ଏବଂ ଏଥ୍‌ରେ ଥ୍ବ। ଆଲୋକଚିତ୍ରର ନକଲ ଆଦି 
ଦେବାରେ ସାହାଯ୍ୟ କଲେ । ପ୍ରକାଶନ ବିଭାଗର ନିର୍ଦେଶକ ଡ: ଶ୍ୟାମ ସିଂହ ଶୃଶି ତାଙ୍କର 
ପ୍ରାଣବନ୍ତ :ଅଲୋଚନା ମାଧ୍ୟମରେ ମତେ ପ୍ରେରଣା ଦେଉଥ୍‌ଲେ । ଅନ୍ୟ ବହୁଭାବରେ 
ଯେଉଁମାନେ ମତେ ସହଯୋଗ କରିଥ୍‌ଲେ ସେମାନେ ହେଲେ ସହକର୍ମୀ ଏବଂ ଅନ୍ୟ 
ବକ୍ଷୁମାନେ ଯେପରିକି ପଞ୍ଜାବ କୃଷି ବିଶ୍ବବିଦ୍ୟାଳୟର ଡ: ସଂଜୀବ ଗୁପ୍ତା, ଦୟାଇ ସିଂହ 
ମହାବିଦ୍ୟାଳୟର ପୂର୍ବତନ ଅଧ୍ୟାପକ ପ୍ରଫେସର୍‌ ଏସ୍‌.ପି. ଗୁପ୍ଥା, ନ୍ୟାସନାଲ୍‌ ବୁକ୍‌ ଟ୍ରଷ୍ଟର 
ଶ୍ରୀମତୀ ମଞ୍ଡ୍‌ ଗୁପ୍ତା, ମୋର ଭାର ପ୍ରଦୀପ ଏବଂ ମୋର ସ୍ତ୍ରୀ ଅପର୍ଣ୍ଣା । ମୋର ଆଠ ବର୍ଷର 
ପୁଅ, ତରୁଣ, ତାର ଦୃଷ୍ଟାମିଭର। ପ୍ରଶ୍ବଦ୍ଧାରୀ ମତେ ବିଚଳିତ ନକରି ସାହାଯ୍ୟ କରିଥ୍ଲା । 


ଏଥରିଲ୍‌ 1992 ଅନିଲ୍‌ ଅଗ୍ରୱାଇ 
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ଉପକ୍ରମ 


'ଅଣ୍ଚି ଛୁରୀ ତଣ୍ଟି କାଟେ । କଥାଟି ଅଚେ ବହୁତେ ସମସ୍ତଙ୍କୁ ଜଣା । ଅନ୍ୟ କୌଣସି ପାଇଁ 
ନହେଲେ ବି, ସାଧାରଣ ରୋଗ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା ବିଶେଷ ଭାବରେ ପ୍ରଯୁଜ୍ୟ । ମଧୁମେହ, 
ହୃଦ୍‌ରୋଗ ଆଦିର ପ୍ରତିକାର ପାଇଁ ଲୋକେ ବାରମ୍ବାର ଡାକ୍ତରଙ୍କ ପାଖକୁ ଦଉଡ଼ି ପରାମର୍ଶ 
ନେଇଥାନ୍ତି, ଏଗୁଡ଼ିକୁ ରୋଗ ବୋଲି ଧରିନିଅନ୍ତି ଏବଂ ସାଧାରଣ ରୋଗକୁ ଅବହେଳା 
କରିଥାନ୍ତି । ମୁଣ୍ଡବିନ୍ଧାକୁ ଏବେ ବିଚାରକୂ ନିଆଯାଉ । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ବୋଧହୁଏ 
ଆମେ ସମସ୍ତେ ଆମର ପଡ଼ୋଶୀ, ମିଷ୍ଟରାଷିଣ1 ସେହି ମଧ୍ଯବୟସ୍ଟା ଭଦ୍ରମହିଳାଙ୍କ ଜାଣୁ 
ଯିଏକି ବାରମ୍ବାର ମୁଣ୍ଡବିନ୍ଧା ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ହୁଅଚି ଏବଂ ଏହାର ପ୍ରତିକାର ପାଇଁ 
ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ପରି ଥିଷଧ ଡାକ୍ତରଙ୍କ ବିନା ପରାମର୍ଶରେ ନିଜେ ନିଜେ ନେବାରେ ଅଭ୍ୟସ୍ତ । 
ଏହି ପ୍ରକାର ଅଭ୍ୟାସ ଥରେ କିମ୍ବା ଦୁଇ ଅର ପାଇଁ ଗ୍ରହଣୀୟ ମାତ୍ର ବାରମ୍ବାର ଏହିପରି 
କରିବାଦ୍ଧାରା ସେ ତାଙ୍କ ଶରୀରର ସତର୍କବାଣୀକୁ ଚାପିରଖ୍‌ଥାତ୍ି । ଏହି ପ୍ରକାରର 
ସାଧାରଣ ରୋଗ ଅନେକ ରହିଛି ଯାହାକୁ କି ଲୋକେ ଗୁରୁତ୍ଵ ଦେଇନଥାତ୍ତି । ଅଥଚ 
ଏଗୁଡ଼ିକ କେତେକ ସାଙ୍ଘାତିକ ରୋଗର ପୂର୍ବ ସୂଚନା ଦିଏ । 

ସେସବୁ ଦୃଷ୍ଟିରୁ ବିଚାରକଲେ କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ ବିଷୟରେ ଜାଣିବା 
ନିହାତି ଆବଶ୍ୟକ । ଏହି ପୁସ୍ତକରେ ଏହିପରି କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ ଚିହ୍ନଟ କରାଯାଇ 
ସେ ବିଷୟରେ କେତେକ କୌତୁହନପୂର୍ଣ୍ଣ ସୂଚନା ଦିଆଯାଇଛି । ଏହାର ମଧ୍ଯ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଅନେଜ କାରଣ ରହିଛି ଯାହାଜି ଆମେ ଜାଣିବା ଅତ୍ଯନ୍ତ ଆବଶ୍ୟକ । ଆମ ଶରୀର 
ବିଷୟରେ ଜାଣିବା ଏବଂ ଶରୀର ପୀଢ଼ିତ ହେଉଥ୍‌ବା କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 
ବିଷୟରେ ଜ୍ଞାନ ଆହରଣକରିବା, ଶରୀରରୂପୀ ଗାଡ଼ି ଏବଂ ତାହାର କେତେକ ଅସୁବିଧ। 
ସଂପର୍କରେ ସଚେତନ ହେବା ସହିତ ସମାନ । ଶରୀର ରୂପୀ ଚଳମାନ ଗାଡ଼ିକୁ ଠିଜ୍‌ କରିବା 
ଆମଦ୍ଵାର। ସମ୍ଭବ ନୂହେଁ; ମାତ୍ର ଥରେ ଏହାର କାର୍ଯ୍ୟକରିବା ନିୟମ ଏବଂ ସାଧାରଣ 
ଅସୁବିଧା ସଂପର୍କରେ ଅବଗତ ହୋଇଗଲେ, ଆମେ ଆମର ଏଇ ଚଳ୍ନମାନ ଗାଡ଼ିର 
ଯଥାଯଥ ଯତ୍ନ ନେଇପାରିବା, ଯାହାଫଳରେ ଖୁବ୍‌ କମ୍‌ ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ହେବା । 
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×! କଢେତେଜ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


କେବଳ ସେତିକି ନୂହେଁ, ଯଦି ଏହା ‘ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ” ହୁଏ ତେବେ ଆମେ ଏହାର 
ନିରାକରଣ ଫଳପ୍ରଦ ଭାବରେ ଏବଂ ବୂବଵିମଭାର ସହିତ କରିପାରିବା । 

ଏହିପରି ଶରୀରରେ ହେଉଥ୍‌ବା କେତୋଟି ସାଧାରଣ ରୋଗ ବିଷୟରେ 
ଜ଼ାଣିବାଦ୍ଵାରା ଅନେକ ଜାର୍ଯ୍ୟ ସହଜରେ ତୁଲାଇହୁଏ । ଏହି ପ୍ରକାରର ରୋଗ ଆମେ 
ପ୍ରାୟତଃ ପ୍ରତିଦିନ ଭୋଗିଥାଉ । ଅରେ ଜାଣିଗଲେ ଆମ୍ଭେମାନେ ଏହି ପ୍ରକାର ରୋଗର 
ବାରମ୍ବାର ଶିକାରରୁ ନିଜକୁ ସହଜରେ ମୁକ୍ତକରିପାରିବା, ଏବଂ ଯଦିବା ଅକ୍ରାନ୍ତ ହେଉ, 
ତଥାପି ଡାକ୍ତରଙ୍କୁ ପରାମର୍ଶକରି ଯଥେଷ୍ଟ ସୂଚନା ଦେବା ପାଇଁ ସମର୍ଥ ହୋଇପାରିବା ଏବଂ 
ତାଂଦ୍ଵାରା ନିଜକୁ ମଧ୍ଯ ସାହାଯ୍ୟ କରିପାରିବା । 

ଏଇ ପୂସ୍ତକକୁ ପାଠକରି, ଆମେ ଆମର ଶରୀର ବିଷୟରେ ବୃହତ ତଥ୍ଯ 
ଜାଣିପାରିବା ଏବଂ ଏହାର ରୋଗ ଏବଂ ଶରୀର ବିଷୟକ କାର୍ଯ୍ୟକାରିତା ପ୍ରଣାନୀ ଅବଗତ 
ହୋଇପାରିବା । ଯଦି ଏହି ପୂସ୍ତକ ପାଠକଙ୍କୁ ଶରୀର ବିଷୟକ ତଥ୍ୟ ଦେବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ 
ଆନନ୍ଦ ଏବଂ ଉତ୍ସାହ ଦେବାରେ ସମର୍ଥ ହୁଏ ତେବେ ଶ୍ରମ ସାର୍ଥକ ହେବ । 
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ଦୂରରେ ରୁଜ, ତମକୁ ଛୁଇଁଲେ ମୋର ନିଙ୍କ ହେଇଛି!” 


ଆଲର୍ଚ୍ଚୀ 


“ମୋର ଇଭପରିସ୍ତ ହାକିମଙ୍କ ପ୍ରତି ଭାରି ଆଇର୍ଜୀ'' କିମ୍ଭା (“ମୁଁ ମୋର ଶାଶୁଙ୍କ ପ୍ରତି 
ଆଲଇଜିକ୍‌'' - ଏଗୁଡ଼ିକ ଦୈନନ୍ଦିନ ଜୀବନରେ ବ୍ୟବହୃତ ସାଧାରଣ ମନ୍ତବ୍ୟ । ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଆଲର୍ଜୀ ଶଦଟି ‘ଘୃଣା'ର ପ୍ରତିଶବ୍ଦ ରୂପେ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । ଚିକିତ୍ସା ବିଜ୍ଞାନ ଭାଷାରେ 
“‘ଆଇଜର୍ଜୀ' ମଧ୍ଯ ପ୍ରାୟତଃ ସେହି ଅର୍ଥ ବୃଝାରଥାଏ । ସାଧାରଣଭାବେ ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତିର 
ଫୁଲରେଣୁ, ପଶୂଲୋମ, ସଫାଜରିବା ପାଉଡର କିମ୍ବା ଅଣ୍ଡା ପରି କେତେକ ସାଧାରଣ 
ପଦାର୍ଥ ପ୍ରତି ଜୌଣସି ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ବା ଅସୁଖକର ଅନୁଭୂତି ନଥାଏ । ଯେତେଦୂର ସମ୍ଭବ, 
ଲୋକସଂଖ୍ୟାର ଶତକଡ଼ା 20 (କିମ୍ବା ପତି ପାଞ୍ଚ ଜଣରେ ଜଣେ ) ଏହି ଜିନିଷ ଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରତି 
ବିମୁଖତା ଦେଖାଇଥାରି । ଏହି ବ୍ୟକ୍ତି ଯେତେବେଳେ ଗହଣା କିମ୍ବା ସଫାକରିବା ପାଉଡର 
ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ଆସନ୍ତି ସେତେବେଳେ ସେମାନଙ୍କର ଚର୍ମ ଜୁଣ୍ଡାଇହୁଏ, ଖଣ୍ଡିଆ ହୋର ପୀଡ଼ା 
ହୋଇଥାଏ କିମ୍ବା ଏ ପ୍ରକାର ଲୋକମାନେ ଫୁଇର ରେଣୁ ଅବା ପଶୁଙ୍କ ଲୋମ ସଂସ୍ପର୍ଶରେ 
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2 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ଆସିବାଦ୍ଧାର। ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟାରେ କଷ୍ଟ ଅନୂୁଭବକରନ୍ତି । ଅନ୍ୟ ଅର୍ଥରେ ଆମେ କହିପାରିବା ଯେ 
ସେମାନଙ୍କର ଶରୀରକୁ ଏ ପ୍ରକାର ଦ୍ରବ୍ଯ “ସୂହାଉଂ ନାହିଁ ଏବଂ ଯେତେବେଳେ 
ଦ୍ରବ୍ୟଗୁଡ଼ିକର ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ସେ ଆସୂଛି ସେତେବେଳେ ଏହି ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାଉଛି । 
1906ରେ କଲିମେନ୍ସଭୋନ୍‌ ପିର୍‌କ୍ଵେଟ (1874-1929) ନାମକ ଅଷ୍ଟିଆର ଜଣେ 
ଶିଶୁରୋଗ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଏ ପ୍ରକାର ଅବସ୍ତାକୁ 'ଆଲର୍ଚ୍ଚୀ” ବୋଲି ନାମିତ କଲେ । ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶହ 
‘ଆଲୋ ଅର୍ଥାତ୍‌ ‘ବିଭିନ ଏବଂ ‘ରର୍ଗନ୍‌' ଅର୍ଥାତ୍‌ ‘କାର୍ଯ୍ୟକୁ ନେଇ ‘ ଆଲାର୍ଚଜୀ' ଗଠିତ | 
ତେଣୁ ସାହିତ୍ୟିକ ଭାଷାରେ ‘ଆଲଇର୍ଜୀ” ଶହର ଅର୍ଥ ବିଭିନ୍ନ କାର୍ଯ୍ୟ” କିମ୍ବା ପରିଷ୍କାରକରି 
କହିବାକୁ ଗଲେ ଆଲର୍ଜୀ ହେଉଛି ସାଧାରଣଠାରୁ ଯାହା ‘ଭିନ୍ନ ଭାବରେ କାର୍ଯ୍ୟକରେ' । 
ଏଇ ଦ୍ରବ୍ୟଗୁଡ଼ିକ (ଫୁଲଗରେଣୁ, ପାଉଡର )ରେ ଥାଏ ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ ଯାହାକି 
ଅସାଧାରଣ ପ୍ରତିଫଳନ ପ୍ରକାଶକରାଏ । ତାକୁ ହିଁ 'ଆଲର୍ଜନ୍ଵ' କହର୍ରି । ଏହି ସାଧାରଣ 
ଜିନିଷ ପ୍ରତି କାହିଁକି କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତି ଅଜାଣତରେ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାନ୍ତି, ତାହା ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ 
ରୂପେ ଜଣାପଡ଼ିନାହିଁ । କିଚୁ କେତେକ କୌତୁହଳପୂର୍ଣ୍ଣ ବିଷୟ ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଛି ଯାହା 
ଆମେ ଏହା ପରେ ଆଲୋଚନାକରିବା । 

ହଜାର ହଜାର ଅତି ସଂବେଦନକାରୀ ପଦାର୍ଥ ( ଆଲର୍ଜନ ) ଅଛରି ବୋଲି ଉଲ୍ଲେଖ 
ରହିଛି । ପ୍ରକ୍ତରେ ଆମେ ଦେଖୁଥ୍‌ବା ପ୍ରତ୍ୟେକ ପଦାର୍ଥ ଆଲର୍ଚ୍ୀ ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ । 
ସାଧାରଣ ଆଲର୍ତ୍ତୀଗୁଡ଼ିକ ହେଲେ ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାର ଖାଦ୍ୟ (ଯେମିତିକି ଘିଅ, ଗାରଦୂଗୁ, 
ଅଟା, ଅଣ୍ଡା), ଧୂଳିରେଣ, ଖିଷଧ ଏବଂ କେତେକ ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ । ଯେତେବେଳେ 
ଏଗୁଡ଼ିକ ଜଣେ ଆଇ୍ଚିକ୍‌ ବ୍ଯକ୍ତିର ଶରୀର ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ଆସଚ୍ତିୟ ଗୋଟିଏ ଅସାଧାରଣ 
ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । ଏଇ ଆଲର୍ଜନ ଚାରୋଟି ଭିନ୍ନ ଉପାୟରେ ଘଟିପାରେ । ଏହା ହୁଏତ 
ଫୁଲର ରେଣୁ ଶୁଫ୍ଦିବାଦ୍ଧାରା, ଗାଇକ୍ଷୀର ପିଇବାଦ୍ଧାରୀ, ସୂଚୀବେଧଦ୍ଵାରା, ପ୍ରତିଷେଧକ 
ଆଦି ନେବାଦ୍ଧାର!, ଅଙ୍ଗଲେପ କିମ୍ବା ରଙ୍ଗର ସ୍ମର୍ଶଦ୍ଧାରା ହୋଇପାରେ । ପ୍ରତ୍ୟେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଏହାର ଫଳ ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରର ଦେଖାଇଥାଏ । ଶ୍ଵାସଦ୍ଵାରା ଗୃହୀତ ଆଇର୍ଜନ ( ଯାହାକି 
ନିଃଶ୍ଵାସରେ ଗ୍ରହଣ କରାଯାଏ ) ସାଧାରଣତଃ ଶ୍ଵାସକଷ୍ଟର କାରଣ ହୋଇଥାଏ । ଖାଦ୍ୟରେ 
ଗ୍ରହଣ କରାଯାଉଥ୍‌ବା ଆଲର୍ଜନ ବାର୍ତିଭାବ, ବାରି, ପାକସ୍ତନୀରେ ଅସ୍ଵସ୍ତି ଏବଂ ତରଳ 
ଝାଡ଼ାର ଜାରଣ ହୋଇଥାଏ, ଏବଂ “ସ୍ପର୍ଶଦ୍ଧାରା ଗୃହୀତ ଆଲର୍ଜ୍ଚନ ଶରୀରରେ ଦାନା, 
କୁଣ୍ଡିଆ, ଆଖ୍ରୁ ଭହ ସ୍ଥାବର କାରଣ ହୁଏ । ସୂଚୀ ବେଧଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟ ଆଲର୍ଜ୍ନ ଉପରୋକ୍ତ 
ଯେକୌଣସି ପ୍ରକାର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶକରିଥାଏ । 

ଯଦିଓ ‘ଆଲର୍ଜୀ” ଶବ୍ଦ 190ରେ ପ୍ରଚଳନ ହେଲା, ତଥାପି ପ୍ରାଚୀନ କାଳରୁ 
ଆଲର୍ଜୀ ଜନିତ ଏହି ଅବସ୍ଥା: ଉପୁଜିଆସୁଥ୍ଲା । ଖ୍ରୀ:ପୂ ଚତୁର୍ଥ ଶତାଦ୍ଦୀରେ ଗ୍ରୀକ୍‌ ଚିକିତ୍ସକ 
ହିପୋକ୍ରାଟ୍‌ସ୍‌ ( ଖୀ:ପୂ: 460-ଖୁ:ପୂ: 370) କିଛି ସୂଷମ ଖାଦ୍ୟକୁ ଶରୀର ପାଇଁ ବ୍ୟତିକ୍ରମ 
ବୋଲି ସୂଚାରଥ୍‌୍ଲେ । ଯଦିଓ କିଛି ଖାଦ୍ୟ ଅଧ୍କାଂଶ ଲୋକଙ୍କ ପାଇଁ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟପ୍ରଦ ଏବଂ 
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ପୋଷଣୀୟ ଥଲା, ତଥାପି ତାହା ଅଛ କେତେକ ଲୋକଙ୍କ ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ମଧ୍ୟ କଲା । ଘିଅ 
ଏମିତି ଏକ ଖାଦ୍ୟ ଥୁଲା, ଏବଂ ଏହାର ଜାରଣ ସୂଚାଇଦିଆଗଲା ଯେ ଘିଅରେ ଗୋଟିଏ 
ପଦାର୍ଥ ରହିଛି, ଯାହାକି କେତେ ଲୋକଙ୍କ ପାଇଁ ବିଷତୁଲ୍ୟ କାର୍ଯ୍ୟକରେ । କାହିଁକି ଏହିପରି 
ଘଟେ କିମ୍ବା କ'ଣ ବିଷଟି ପରି କାମକରେ, ସେକଥା ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇନାହିଁ । ରୋମାନ୍‌ 
ଦାର୍ଶନିକ ଏବଂ କବି ଲକ୍ରେଟିଅସ୍‌ (ଖ୍ରୀ:ପୂ: 95-ଖ୍ରୀ:ପୂ: 55) ତାଙ୍କର ପ୍ରସିଦ୍ଧ ବିଜ୍ଞାନ 
କବିତା ଅନ୍‌ ଡି ନେଚର . ଅଫ୍‌ ଥଇ୍‌ସ୍‌ରେ ଲେଖ୍ଥ୍ଲେ ଯେ, ଯାହା କେତେକଙ୍କ ପାଇଁ 
ଉତ୍ତମ, ତାହା ଅନ୍ୟଙ୍କ ପାଇଁ ବିଷ ହୋଇପାରେ । ଚିକିସ୍ପକମାନଙ୍କ ରାଜକୁମାର ଗ୍ୟାଲେନ୍‌ 
(ଖୀ:ଅ: 131-201) ମଧ୍ଯ କେତେକ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ଚୃକ୍ଷଲତାଙ୍କ ପ୍ରତି ଆଇ୍ଚଚିକ୍‌ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା 
ବିଷୟରେ ଦର୍ଶାଇଥ୍‌ରେ କିନ୍ତୁ ଏହି ଅଜଣା ବିଷୟର ନିରାକରଣ ପାଇଁ କୌଣସି ପଦକ୍ଷେପ 
ନେଲେନାହିଁ। 

ଷୋଡ଼ଶ ଶତାଦ୍ଦୀର ମଧ୍ୟଭାଗରେ, ବାହ୍ୟ ବସ୍ତୁ ପ୍ରତି ହେଉଥ୍‌ବା ପ୍ରତି କ୍ରିୟା ବିଷୟଟି 
ଦୃଷ୍ଟି ଆକର୍ଷଣ କରିବାକୁ ଆରମ୍ଭକରିଥ୍ଲା ଏବଂ ‘ଗୋଲାପ ଜ୍ଵର” (ରୋଜ୍‌ ଫିଭର୍‌) 
ବିଷୟରେ କେତେକ ଲେଖା ପ୍ରକାଶିତ ହୋଇଥଲା । ଏହା ତୃଣକ୍ଵର ( ହେ -ଫିଭର୍‌ ) ବୋଲି 
ଆମେ ଆଜି ଜାଣ ଯାହାକି ଫୁଇର ରେଣୁଡ୍ଧାରା ହୁଏ । ଏହାର ମୁଖ୍ୟ ଲକ୍ଷଣ ହେଲା 
କଷ୍ଟଦାୟକ ଭାବେ ଆଖ୍‌ କୁଣ୍ଡାଇହେବା, ନାକରେ କାଠିନ୍ଯ ଅନୁଭବ, ସ୍ରାବ, ଛିଙ୍କର 
ଦୀର୍ଘତା । ଲିଓନାର୍ଡ଼ୋ। ବୋଟାଲୋ (1519-88) ନାମକ ଜଣେ ଶର୍ଯବିତ୍‌ ଯାହାଙ୍କ 
ରୋଗୀମାନଙ୍କମଧ୍ୟରେ ଆକଜସ୍ଥିକଭାବେ ଚାର୍ଲସ୍‌ 9ମ ଏବଂ କ୍ୟାଥେରିନ୍‌ ଡି. ମେଡିସିଙ୍କ ପରି 
ଉଚ୍ଚ ଖ୍ୟାତିସଂପନ୍ନ ବ୍ୟକ୍ତିତ୍ଵ ଅନ୍ତର୍ଭୁକ୍ତ ଥ୍ଲେୟ ଦେଖ୍‌୍ଲେ ଯେ ଗୋଲାପଡ୍ଧାରା ଛିଙ୍କ 
ହେଉଛି, ନାକ କୁଣ୍ଡାଇ ହେଉଛି ଏବଂ ଶିରରେ ବେଦନା ହେଉଛି । ଏହି ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକୁ 
1565ରେ ଯନ୍‌ ସହକାରେ ସେ ବର୍ଣ୍ଣନା କଲେ । ଏହିପରି ହେ ଫିଭର୍‌ ବିଷୟରେ ଯଥାଯଥ 
ବିବରଣୀ ଦେବାରେ ସେ ଇତିହାସରେ ପ୍ରଥମ ବ୍ୟକ୍ତି ହେଲେ । ଅନ୍ୟ ଜଣେ ଇଟାଲୀୟ 
ଡାକ୍ତର ପିଟ୍ରୋ ଆପ୍ରିଆ ମାଟିଓଲି (1501-77)ଙ୍ର ଜଣେ ରୋଗୀଥ୍‌ରେ ଯେ କି 
ବିରାଡ଼ିଙ୍କ ପ୍ରତି ବହୁତ: ସମ୍ବେଦନଶୀଳ ଥ୍ଲେ । କୌଣସି ସ୍ଥାନରେ ତାଙ୍କ ଅଜାଣତରେ ମଧ୍ଯ 
ବିରାଡ଼ି ଥ୍ଭେ ସେ ସେହି କୋଠରୀରେ ପ୍ରବେଶ କରିବା ମାତ୍ରେ ଅସୁସ୍ଥ ହୋଇପଦୂଥ୍ଲେ । 

ବିଂଶ ଶତାଦୀର ଆରମ୍ଭରେ ଆଇଲର୍ଚ୍ଚୀର ଜାରଣ ଆବିଷ୍କାର କରିବା ଆରମ୍ଭ 
ହେଲା । ସେପରି କୌତୁହଳପୂର୍ଣ୍ଣ ପରୀକ୍ଷାଗୁଡ଼ିକ ମଧ୍ୟରୁ ଗୋଟିଏ ପ୍ରାଭସ୍ମିଜ୍‌ କୂଷ୍ନର୍‌ 
(1897-1931) ନାମକ ଜଣେ ଜର୍ମାନ ସ୍ତ୍ରୀରୋଗ ଏବଂ ପ୍ରସୂତି ବିଜ୍ଞାନ ବିଶେଷଜ୍ଞ 
କରିଥଲେ । ରନ୍ଧାହୋଇଥ୍‌ବା ମାଛ ପ୍ରତି ସେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ସଂବେଦନଶୀଳ ଥ୍ଲେ। ଚର୍ମରେ 
ଜୂଶ୍ତେଇହେବା, ଫୁଲିବା, କାଶିବା, ଛିକିବା, ବାରିକରିବା ଆଦି ହେଲାପରେ ହିଁ ସେ ମାଛ 
ଖାଇପାରୁଥ୍ଲେ । ଏହି ପ୍ରତି କ୍ରିୟା ଶରୀରରୁ ଦୂରହେବା ପାଇଁ ବାର ଘଣ୍ଟା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସମୟ 
ନେଉଥ୍‌ଲା । କାଇଁ ଉଇଲ୍‌ହେମ୍‌ ପ୍ରାଭସ୍ମିଜ୍‌ ( 1861-1933) ଢଣେ ଜର୍ମାନ୍‌ ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟରକ୍ଷକ 
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ତଥା ଜୀବାଣୁବିତ୍‌ । ସେ ଭାବିଲେ ଯେ ଜଣେ ଆଇଜ୍ଚିକ୍‌ ବ୍ଯକ୍ତିର ରକ୍ତରେ ପ୍ରଚୁର 
ପରିମାଣରେ €ରିଏଜିନ୍‌' ରହିଛି । 'ରିଏଜେଣ୍ଟଂ ଶବ୍ଦପରି ଏହି ରିଏଜିନ୍‌ ଆଲର୍ଜ୍ନ ସହିତ 
ମିଶି ଅପ୍ରୀତିକର ଏବଂ ଅସ୍ଵସ୍ି କର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶକରିଥାଏ । କିତୁ ଜଣେ ସୁସ୍ଥ ବ୍ୟକ୍ତିର ଏହି 
ରିଏଜିନ୍‌ ଅଭାବ ଥାଏ । 

ସେ ଯୁକ୍ତି ଦର୍ଶାଇଲେ ଯେ ଯଦି କିଛି କୁଷ୍ନର୍‌ଙ୍କ ସିରମ୍‌ (ରକ୍ତର ଜଳୀୟାଂଶ) 
ତାଙ୍କ ଶରୀରକୁ ସ୍ଥାନାନ୍ତରିତ କରାଯାଏ, ତେବେ ଅନ୍ତତଃପକ୍ଷେ ସ୍ଥାନାନ୍ତରିତ ରିଏଜିନ୍‌ ତାଙ୍କ 
ଶରୀରରେ ଥୁବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସେ ମଧ୍ଯ ରନ୍ଧାମାଛ ପ୍ରତି ଅତି ଉଚ୍ଚ ସଂବେଦୀ ହେବେ । ତା 
ପରଦିନ ସେ ମାଛର କିଛି ଅଂଶ ନିଜ ବାହୁରେ, ଯେଉଁ ସ୍ଥାନରେ କୁଷ୍ନର୍ଙ୍କ ସିରମ୍‌ 
ସୂଚୀଦ୍ଵାରା ପ୍ରବେଶ କରାଇଥ୍‌ଲେ, ଠିକ୍‌ ସେହି ସ୍ଥାନରେ ପୂନର୍ବାର ସୂଚୀବିଦ୍ଧ କଲେ । ତାଙ୍କ 
ଶରୀରରେ ତାପରେ ଭୀଷଣ ଭାବରେ ଆଇଲର୍ଜୀ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇଲା । ଏହିପରି 
ଭାବରେ ତାଙ୍କର ରିଏଜିନ୍‌ ସିଵାନ୍ତ ଦୃଢ଼ହେଲ। । ଚାଳିଶ ବର୍ଷ ପରେ ଏହି ରିଏଜିନ୍‌ 
“ରୋରପ୍ରତିରୋଧକାରୀ ଗ୍ନୋବୂଲିନ୍‌-ଇ -ଆଣ୍ଟିବଡ଼ିଜକ୍‌' ଭାବେ ପରିଚିତ ହେଲା । 

ଏହି ବିରାଟ ଶଦଦଟିକୁ ବର୍ଣ୍ଣନା କରିବାକୁ ଆମେ ପ୍ରଥମେ ଗୋଟିଏ ପ୍ରସିଦ୍ଧ ଲୋହିତ 
ସାମୁଦ୍ରିକ ମାଛ ଉପସ୍ଥାପନ କରିବୂ ଏବଂ ଆଣ୍ିବରଡ଼ି କ'ଣ ବର୍ଣ୍ଣନା କରିବ । ଯେତେବେଳେ 
ଗୋଟିଏ ବାହ୍ୟ ପୃଷ୍ଟିସାର ଶରୀରରେ ପ୍ରବେଶକରେ, ଏହା ଶରୀରକୂ ଏକ ଅବ୍ୟକ୍ତ 
ଶତ୍ଭାବେ ଚିହନଟକରିଥାଏ । ଏହା ବିରୁବରେ ସେ ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ ତିଆରିକରାଏ । 
ଏଇ ଦ୍ରବ୍ୟକୂ ଆଣ୍ଟିଜେନ୍‌ ( ଗ୍ରୀକ୍‌ ଅର୍ଥରେ ଆଇ ପ୍ରଦ୍ଯୁସ୍‌') କୁହାଯାଏ । ତାହା ଶରୀରକୁ 
ସେମାନଙ୍କ ବିରୁଦ୍ଧରେ ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ ତିଆରିକରାଇବାକୁ ବାଧ୍ଯକରାଏ । ସମସ୍ତ 
ଆଲର୍ଜ୍ଚନ ପ୍ରକ୍ତରେ ଆଣ୍ଠିଜେନ୍‌ । ଏହି ଆଣ୍ଟିଜେନ୍‌ ବିପକ୍ଷରେ ଶରୀର ତିଆରି କରୁଥ୍ବା 
ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥଗୁଡ଼ିକୁ ଆଣ୍ଡିବଡ଼ି ( ଗ୍ରୀକ୍‌ ଭାଷାରେ “ବଡ଼ିଜ୍‌ ଏଗେନ୍ଷ୍ଟ ଦି ଆଣ୍ଟିଜେନ୍‌ସ୍‌) 
ଜୁହାଯାଏ । ଏହି ଆଣ୍ଡିବଡ଼ି ମଧ୍ଯ ରକ୍ତରେ ଥ୍ବା ଏକ ପୂଷ୍ଠିସାର ଅଣୁ । 

ପ୍ରତ୍ୟେକ 100 ଘନ ସେଣ୍ଟିମିଟର ମନୁଷ୍ୟ ରକ୍ତରେ ପ୍ରାୟ 7 ଗ୍ରାମ ପୂଷ୍ଠିସାର 
ରହିଛି । ଏମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ତିନୋଟି ମୁଖ୍ୟ ପୁଷ୍ଟିସାର ଜଣାଶୁଣା । ମୁଖ୍ୟ ଅଂଶ ଆଲ୍‌୍ବୁମିନ୍‌' 
ସମୁଦାୟ ପୂଷ୍ଠିସାରର ପ୍ରାୟ ଶତକଡ଼ା 60 ଲାଗ, “ଗ୍ନୋବୂଲିନ୍‌' ପ୍ରାୟ ଶତକଡ଼ା 35 ଭାଗ । 
ଏହାକୁ ଗ୍ନୋବୁଲିନ୍‌ କୁହାଯିବାର କାରଣ ଏହା ଆକ୍ୃତିରେ ଗୋଲାକାର ।: ଶେଷ ଭୋଗ 
ରକ୍ତ ଜମାଟ ବାଛିବା ଦ୍ରବ୍ଯ ବା ଫାଇବିନୋଜେନ୍‌ ଦ୍ଵାର। ଗଠିତ । ଏହା ଏକ ପୂଷ୍ଠିସାର ଯାହା 
ରତ୍ତ ଜମାଟବାନ୍ଧିବା କ୍ରିୟାରେ ଅଂଶଗ୍ରହଣ କରେ । ସମସ୍ତ ଆଣ୍ଡିବଡ଼ି ରଭ୍ତଗତ ପୁଷ୍ଟିସାରର 
ଗ୍ଲୋବୁଲିନ୍‌ ଅଂଶରୁ ଆସିଥାଏ । ଯେଉଁଧ୍ଯର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଏମାନେ ରୋଗର ପ୍ରତିରୋଧକାରୀ 
ପ୍ରତିକ୍ରିୟାରେ (ଆଣ୍ଟିଜେନ୍‌ ଏବଂ ଆଣ୍ଡିବଡ଼ି ମଧ୍ଯରେ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା) ଅଂଶଗ୍ରହଣ କରନ୍ତି, 
ସେମାନଙ୍କୁ ରୋଗପ୍ରତିରେ।ଧକାରୀ ଗ୍ଲୋବୂୁଲିନ୍‌ ( ଇମୁନୋର୍ଲୋବୁଲିନ୍‌) କୁହାଯାଏ । 
ଯେଉଁଗୁଡ଼ିକ ରୋଗ ପ୍ରତିରୋଧ କାରୀ ପ୍ରତିକ୍ରିୟାରେ ଅଂଶଗ୍ରହଣ କରିନଥାନ୍ତି, ସେମାନଙ୍କ 
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ରୋଗ -ଅପ୍ରତିରୋଧକାରୀ ଗ୍ଲୋବ୍ରଲିନ୍‌ (ନନ୍‌ ଇମୁନ୍‌ଗ୍ଲୋବୂଲିନ୍‌) କୁହାଯାଏ । ଏହା 
ରକ୍ତରେ ବିଭିନ୍ନ ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥର ପରିବହନ କାର୍ଯ୍ୟ ତୁଲାଇଥାଏ । ମୁଖ୍ୟତଃ ପାଞ୍ 
ପ୍ରକାରର ରୋଗପ୍ରତିରୋଧକାରୀ ଗ୍ତୋବୁଲିନ୍‌ ସେମାନଙ୍କ ଆଜୃତିକୁ ନେଇ ଚିହ୍ନଟ 
କରାଯାଇଛି । ସେମାନଙ୍କର ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ନାମକରଣ ପରି ବର୍ଗ କେବଳ ଇଂରାଜୀ ଅକ୍ଷରରେ 
ନାମିତ କରାଯାଇଛି । ପାଞ୍ଚ ପ୍ରକାର ଇମୂନୋଗ୍ନୋୋବୂଲିନ୍‌ ହେଲେ : gM (Ig ର ଅର୍ଥ 
ଇମୁନୋଗ୍ନୋବୃଭିନ୍‌), 1G, |gA, |gE ଏବଂ 1୬ ! 1¶E ଆଇଜିଁଜ୍‌ ପ୍ରତିକ୍ରିୟାରେ 
ଅନ୍ତର୍ଗୁନ୍ତ ଏବଂ ଏଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରକୃତରେ ପ୍ରାଉସ୍ବିଜ୍‌ଙ୍କଦ୍ଵାରୀ ସ୍ଥିର ହୋଇଥବା “ରିଏଜିନ୍‌' । 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ଜୀବାଣୂ, ଭୂତାଣୁ ଏବଂ ଅନ୍ୟ ରୋଗଭପ୍‌ନ୍ନକାରୀ ଅତି ସୃକ୍ଷ୍ଟ ସଜୀବ 
ପଦାର୍ଥଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରକୃତି ଦୃଷ୍ଟିରୁ ପୁଷ୍ଟିସାର ଜାତୀୟ । ଶରୀରର ରୋଗ -ପ୍ରତିରୋଧକାରୀ 
ପ୍ରଣାଳୀ ଏହି କ୍ଷତିକାରକ ପୂଷ୍ଠିସାରଗୁଡ଼ିକୁ ଶୀଘ୍ର ଚିଡ୍ନିପାରନ୍ତି ଏବଂ ସେମାନଙ୍କ ବିପକ୍ଷରେ 
ଆଣ୍ିବଡ଼ି ସୃଷ୍ଟିକରିବାକୁ ଆରମ୍ଭ କରନ୍ତି । ସବୁ ଆଣ୍ଟିଢେନ୍‌ ବିରୂଦ୍ଧରେ ଆଣ୍ଟିବଡ଼ିଗୁଡ଼ିକ 
ଲଜ଼ିପାରନ୍ତିନାହିଁ। ଅପରପକ୍ଷରେ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଆଣ୍ଟିବଡ଼ି ଗୋଟିଏ ନିର୍ିଷ୍ଠ ଆଣ୍ଟି ଜେନ୍‌ 
ବିପକ୍ଷରେ ଲଜ଼ିଆନ୍ତି । ଏହା ଗୋଟିଏ ପରିସ୍ଥିତିରେ ସମାନ, ଯେମିତିକି କେତେକ ତାଲା 
ଗୋଟିଏ ଚାବିରେ କେବଳ ହିଁ ଖୋଲିପାରେ, ଅନ୍ୟଗୁଡ଼ିକରେ ନୁହେଁ । ପ୍ରକୃତରେ 
ଦେଖାଯାଉଛି ଯେ, ଏପ୍ରକାର ଆଣ୍ଡିବଡ଼ିଗୁଡ଼ିକ ନିଜକୁ ରକ୍ଷା କରିବା ପାଇଁ ଆଜ୍ରମଣକାରୀ 
ଜୀବାଣୁ ଏବଂ ରୂତାଣ୍ଡଙ୍କ ବିପକ୍ଷରେ ଶରୀରରେ ବଢ଼ିଚାଲନ୍ତି ଯଦ୍ଧାରା ଜୀବାଣୁ ଏବଂ 
ରୂତାଣୁ ନଷ୍ଟହୁଅନ୍ତି ଏବଂ ଆଲାର୍ଟ୍ଚୀ ପରି ଅତ୍ଯନ୍ତ କଷ୍ଟଦାୟକ ଲକ୍ଷଣ ବଢ଼ାଇଥାନ୍ତି । 
ସଂପୂର୍ଣରାବେ ଏହି ଜଟିଳ ପ୍ରଣାଳୀ ବୈଜ୍ଞାନିକମାନଙ୍କଦ୍ଧାରା ବୃଝାଯାଇପାରିନାହିଁ। ଜଣେ 
ସ୍ବାରାବିକ ସୂୃତ୍ତ ବ୍ଯକ୍ତିର ପ୍ରତିରୋଧଶଭ୍ତି ଗୋଟିଏ ଜୀବାଣୂ ପରି ବିପଦସଙ୍କଳ ବାହ୍ଯ 
ପୁଷ୍ଟିସାର ଏବଂ ନିରାପଦ ଖାଦ୍ୟ ଓ ଫୁଲରେଣୁ ପୁଷ୍ଠିସାର ମଧ୍ଯରେ ପାର୍ଥକ୍ୟ ବାରିପାରେ, 
କିନ୍ତୁ ଜଣେ ଆଇର୍ଚ୍ଚୀ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିର ପ୍ରତିରୋଧ ଶତ୍ତି ଏକ ନିରାପଦ ବାହ୍ୟ ପୁଷ୍ଟିସାର 
ପ୍ରତି ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ସୃଷ୍ଟିକରେ ଏବଂ ଶରୀରରେ ଆଣ୍ଟିବଡ଼ି ଗଠନକରିଥଆାଏ, ମାଛିକୁ ମାରିବା 
ପାଇଁ ହାତୀମରା ବନ୍ଧୁବର ଉପଯୋଗ କରଭାରଳି । ଆଣ୍ଟିବଡ଼ି ଏକ ନିରାପଦ ପୂଷ୍ଠିସାର । 
ରୋଗପ୍ରତିରୋଧକାରୀ ଗ୍ରୋବୂଭିନ୍‌ [ପଥରୁ ଆସିଥାଏ ଏବଂ ସେଗୁଡ଼ିକ କେତେକ ନିରିଷ୍ଟ 
କୋଷ ଉପରେ ହିଁ ରହିଥାନ୍ତି, ଯାହାକୁ କି ‘ମାଷ୍୍‌ କୋଷ” କୁହାଯାଏ । ଏହି କୋଷଗୁଡ଼ିକ 
ପ୍ରଚୂର ମାତ୍ରାରେ ଚର୍ମ, ଶ୍ଵାସନଳୀ ଏବଂ ଖାଦ୍ୟନଳୀରେ ଦେଖାଯାନ୍ତି । ଏଥୁରେ ଅନେକ 
ପ୍ରକାର ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ (ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ଟ୍‌ ଯାହାକି ଅତ୍ଯନ୍ତ ଆବଶ୍ୟକୀୟ) ଥାଏ । 
ଯେତେବେଳେ ଗୋଟିଏ ନିରାପଦ ପୁଷ୍ଠିସାର କିମ୍ବା ଫୁଇରେଣୁ ପରି ଆଇଲର୍ଚ୍ଚନ ଶରୀରରେ 
ପ୍ରବେଶକରେ, ସେତେବେଳେ ସେ ତାର ଉପର ସ୍ତରରେ ମାଷ୍ଟ୍‌ ଜୋଷ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ରାସ୍ତା 
ଖୋଜ୍ଚିନିଏ ଯେଉଁଠାରେ କି ଆଣ୍ଟିବଡ଼ିଗୁଡ଼ିକ ଆଲର୍ଚ୍ଚନ ବିରୁଦ୍ଧରେ ଆଗରୁ ରହିଥର୍ତି । ମାଷ୍ଟ୍‌ 
କଜୋଷର ଉପରିଭାଗରେ ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌କୁ ରାଗି, ବାହାରକ ରିବା ପାଇଁ ପ୍ରବଳ ସଂଘର୍ଷ ହୁଏ । 
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6 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ଏହି ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ ଯାହାକି ଶରୀରରେ ଅତ୍ଯନ୍ତ କମ୍‌ ପରିମାଣରେ ଆବଶ୍ଯକ ହୁଏ, 
ଯେତେବେଳେ ଭାଟି ବାହାରିଥାଏ ସେତେବେଳେ ତାହା ଅତ୍ୟନ୍ତ ଭୟାନକ | ଏହା ପୂର୍ବରୁ 
କୁହାଯାଇଥ୍ବା ଆଲର୍ଜୀ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ପାଇଁ ଦାୟୀହୁଏ । 

ଶରୀରର ପ୍ରତିରୋଧକାରୀ ବ୍ୟବସ୍ଥା ପ୍ରକୃତରେ ଦେଶରେ ଭୟଙ୍କର ଶତୁମାନଙ୍କ 
ବିରୁଦ୍ଧରେ ନିଯୁକ୍ତ ପ୍ରତିରକ୍ଷା ପ୍ରହରୀ ପରି । ଜଣେ ଚତୁର ପ୍ରହରୀ ଦେଶ ପ୍ରତି ବିପଦ, 
ଆକ୍ରମଣକାରୀ ଶତ୍ତୁମାନଙ୍କ ବିରୁଦ୍ଧରେ ଲଢ଼ିଥାଏ । ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ନିର୍ବୋଧ ସେନାନୀ ମୂଷା 
ପରି ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ନିରୀହ ଜୀବମାନଙ୍କୁ ଆକ୍ରମଣକରି ନିଜର ଶକ୍ତିକୁ ନଷ୍ଟକରିଥାନ୍ତି ଏବଂ 
ଆପଣାର ଅଞ୍ଚଳକୁ ପଶିଆସିଥାନ୍ତି। କେବଳ ସେତିକି ନୁହେଁ, ସେମାନେ ଏପରି 
ଆକ୍ରମଣରେ ଆପଣାର ଖାଦ୍ୟଶସ୍ୟ, ବ୍କ୍ଷଲତା ଆଦିଙ୍କୁ କ୍ରମାନ୍ଵୟରେ ନଷ୍ଟକରି, ତା'ପରେ 
ନିଜ ଅଞ୍ଚଳର କେନ୍ଦ୍ରାଞଳ ଆଡ଼କୁ ଗତିକରିଥାନ୍ତି। ତେଣୁ ଶରୀରର ରୋଗପ୍ରତିରୋଧକାରୀ 
ଶର୍ତିକୁ ଜ୍ଞାନ” କୁହାଯିବା ସ୍ଥଳେ ଆଲର୍୍ଚୀକୁ ଶରୀରର 'ମୂର୍ଖତା' ବୋଲି କୂହାଯାଇଛି । 

ଆଘ୍ରାଣଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟିହେଉଥ୍ବା ଆଲର୍ଜୀ ହେଲା, ଶ୍ଵାସ ରୋଗ, ତୃଣଜ କ୍ଵର (ହେ 
ଫିରର୍‌) ଆଦି । ଆମ୍ଭେମାନେ ହେ ଫିଭରଂ ବିଷୟରେ ପୂର୍ବରୁ ଆଲୋଚନା କରିସାରିଛୁ 
ଆଜ୍‌ମା (ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶବ୍ଦରୁ ଆସିଛି ଯାହାର ଅର୍ଥ କଷ୍ଟରେ ପ୍ରଶ୍ଵାସ ନେବା କିନ୍ବା 
ଅଣନିଶ୍ଵବାସୀହେବ। ) ହେଉଛି ପ୍ରଶ୍ଵାସ କ୍ରିୟାରେ କଷ୍ଟ ଯାହାକି ଫୁଲରେଣୁ, ପଶୁଲୋମ ଏବଂ 
ଧୂଳିକଣାର ଆଘ୍ରାଣରୁ ଆସିଥଆାଇପାରେ । ଘରେ “ଧୂଳିକଣା” ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ 
ଆଇର୍ଜୀ । ଧୂଳି ଅତ୍ୟନ୍ତ ସୃକ୍ଷ ଯାହାକି ଖାରି ଆଖ୍‌ରେ ଦେଖାଯାଏନାହିଁ, କିନୁ ବିଛଣାଚଦର, 
ଗାରିଚ!, ପରଦା ଆଦିରେ ଜମିରହିଥାଏ । ଘର ସଫାକରିବା ପୂର୍ବରୁ ପରଦା, ବିଛଣା ଆଦି 
ଝଡ଼ାଯାଏ ନଚେତ୍‌ କେତେକ ସଂବେଦନଶୀଳ ବ୍ୟନ୍ତି ଶ୍ଵାସ ରୋଗ ( ଆଜ୍ମା)ରେ ପୀଡ଼ିତ 
ହୁଅନ୍ତି । 

ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣଜ ଆଇର୍ଜନଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟିହେଉଥ୍‌ବା ଆଲର୍ଜୀ ପ୍ରାୟତଃ ପ୍ରତ୍ଯେକ 
ଖାଦ୍ୟରୁ ହୋଇଥାଏ । ସାଧାରଣତଃ ବହୁଳ ମାତ୍ରାରେ କ୍ଷୀର, ଅଟା, ଅଣ୍ଡା, କୋଳି, 
ଶାମୁକା, ବାଦାମ ଏବଂ ଅନ୍ୟ କେତେକ ଖାଦ୍ଯ ଯୋଗୁଁ ଏହା ହୋଇଥାଏ । ଏହା 
ବାନ୍ତିଭାବ, ବାନି, ତରଳ ଝାଡ଼ାକୁ ବଢ଼ାଇବା ସହିତ ଜିହଵାଶୋଥ ଏବଂ ଓଠରେ ଶୋଥ ମଧ୍ଯ 
ସୃଷ୍ଟିକରିଥାଏ ଏବଂ ଯଦି ଏହି ଆଲର୍ଜନ ର ନ୍ତ ନାଳିରେ ଶୋଷିତ ହୁଏ, ତେବେ ସେ ସ୍ଥଳରେ 
ଚର୍ମରେ ଜାଦୂପରି ଛୋଟ ଛୋଟ ଦାନା ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ । 

ସ୍ପର୍ଶକ ଆଲର୍ଜ୍ଚନଦ୍ଧାରା ହେଉଥ୍‌ବା ମୁଖ୍ୟ ପ୍ରକାରର ଆଇଲର୍ଚ୍ଚାକୁ ସଂସ୍ପର୍ଶକ 
ଚର୍ମଶୋଥ ବା ଚର୍ମରେ ଫୁଲିବା କିମ୍ବା ଚକା ଚକା ଫଳିଯିବା କୁହାଯାଏ । ଏହି ସ୍ପର୍ଶଜ 
ଚର୍ମଶୋଥ ଅଳଙ୍କାର, ସଫାକରିବା ପାଉଡରରେ ଥ୍ବା ରାସାୟନିକ ଦ୍ରବ୍ଯର ସଂସ୍ମର୍ଶରୁ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହା ଶରୀର କୁଣ୍ଡାଇହୋଇ ପ୍ରଜାଶପାଇଥାଏ । କେତେକ ବୃକ୍ଷଲତାର 
( ହାଇଭର୍ସ) ବ୍ୟବହାର, ଅତ୍ୟନ୍ତ ଥଣ୍ଡା ବା ଅତ୍ୟନ୍ତ ଗରମ ପାଣିର ବ୍ୟବହାର ହେତୁ 
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ଚର୍ମରେ ବେଳେ ବେଳେ ଲାଲରଙ୍ଗଘର ଚକା ଚକା ଦାଗ ହୋଇଥାଏ। ଏହା ମଧ୍ଯ 
ଜୁଣ୍ତାରହୋଇ ଲାଲରଙ୍ଗ ହୋଇ ଫୁଲିଯାଏ । 

ଆଇଲର୍ଜ୍ୀର ଉତ୍ତମ ଚିକିତ୍ସା ହେଇ! - ଆଇର୍ଜନକୁ ତ୍ୟାଗକରିବା । ଏହି ଲକ୍ଷଣ- 
ଗୁଡ଼ିକର କାରଣକୁ ଚିହ୍ନିବା ସବରବେଳେ କିନ୍ତୁ ସହଜ ନୂହେଁ । ଆମର ଚତୁଃପାର୍ଶ୍ବରେ ବହୁ 
ପ୍ରକାରର ଦ୍ରବ୍ୟ ରହିଛି । ସେମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଯେ କୌଣସି ଗୋଟିଏ ଏହି ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ 
କରିପାରେ । ସେମିତି ଅନେକ ପ୍ରକାରର ଫୁଲ ମଧ୍ଯ ରହିଛି । ରେ ଣୁଜ ଆଲର୍ଜ୍ୀ ନିରୂପଣ 
ପାଇଁ (କେବେ କେବେ ଖାଦ୍ୟଜ ଆଲର୍ଜୀରୁ) ବିଦଧ ପରାକ୍ଷା (ପ୍ରିକ୍‌ ଟେଷ୍ଟ) କରାଯାଏ 
ଚିକିତ୍ସକ ବାହୁକୁ ଧୀରେ ଧୀରେ ଛୁଞ୍ଚ୍‌ ସାହାଯ୍ୟରେ ବିଦ୍ଧକରଚ୍ତି । ତା'ପରେ ଏହି ଚିହ୍ନ 
ଉପରେ ବିନ୍ଦୁ ବିନ୍ଦୁ କରି ଜଳୀୟ ପଦାର୍ଥ ପକାନ୍ତି । ଏହି ଜଳୀୟ ବିଲୟନରେ ଗୋଟିଏ ନିପିଷ୍ଠ 
ପ୍ରକାର ଆଲର୍ଚ୍ଚନ କମ୍‌ ମାତ୍ରାରେ ଥାଏ । ଗୋଟିଏ ପର୍ଯ୍ୟାୟରେ 40 ପ୍ରକାରର ଏହିପରି 
ଆଲର୍ଜ୍ଚନ, 40 ଟି ବିରିନନ ପ୍ରକାର ଛୁଞ୍ବିଦ୍ଧଦ୍ଧାରା ନିରବଳି ନ୍ନ ରାବେ କରା ଯାଇପାରେ । ଯଦି 
ଜଣେ ଗୋଟିଏ ଆଇର୍ଜ୍ନ ପ୍ରତି ଆଲର୍ଚ୍ଚୀକ୍‌ ହୁଅନ୍ତି ତେବେ ଗୋଟିଏ ଚକ୍ରାକାର, ଲାଇ୍‌ 
ଶୋଥ ପନ୍ଦର ମିନିଟ୍‌ ମଧ୍ୟରେ ସେଇ ସ୍ଥାନରେ ଦେଖାଦିଏ । 

ଖାଦ୍ୟ ପରିହାର କୂହାଯାଉଥ୍‌ବା ଗୋଟିଏ ସ୍ଵତନ୍ତ ପ୍ରକାରର ଖାଦ୍ଯ, ଖାଦ୍ୟଜ 
ଆଇର୍ଜନ ନିରୂପଣ ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । ଯଦି ଜଣେ ଏହି ଖାଦ୍ୟ କିଛିଦିନ ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର 
କରିବା ପରେ ସୁସ୍ଥ ଅନୁଭବ କରେ, ତେବେ ଖାଦ୍ୟ ପରିହାର, ସମସ୍ୟାର ସମାଧାନ 
ବୋଲି ଧରିବାକୁ ହୁଏ । ଖାଦ୍ୟ ପରିହାର ଦୀର୍ଘ ସମୟ ନେଇପାରେ; ତେଣୁ କେତେକ 
ଚିକିତ୍ସକ ବର୍ରମାନ ଏକ ଭତ୍ତେଜନାମୂଳକ ପରୀକ୍ଷା ବ୍ୟବହାର କରିଛନ୍ତି । ଗୋଟିଏ ସପ୍ତାହ 
ପଯ୍ୟନ୍ତ ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାର ଖାଦ୍ୟର ବିଲୟନକୁ ଜିଭ ତଳେ ଦେଇ ଏ ପରୀକ୍ଷାରେ 
ଦେଖାଯାଏ, ଏହା ଜିର ଏବଂ ଓଠରେ ଶୋଥ ସୃଷ୍ଟିକରୂଛି କି ନାହିଁ । 

ଥରେ ଆଇର୍ଜ୍ଚନ ନିରୂପଣ ହେବା ମାତ୍ରେ ତାର ଉତ୍ତମ ଚିକିତ୍ସା ହେଲା ଏହାକୁ 
ଦୂରେଇବା । କେତେକ ସମୟରେ ଚିଜିତ୍ଥକମାନେ ଗୋଟିଏ ଉଚ୍ଚ ସଂବେଦନଶୀଳ 
(ଆଇଇିକ୍‌) ବ୍ୟତ୍ତିକୁ ବାରମ୍ବାର ସେହି ଆଲର୍ଜ୍ଚନ ଦେଇ ସମ୍େଦନହଦୀନ କରାଇଥାର୍ତି । 
ଏହାର ଲକ୍ଷ୍ଯ ଅବରୁଦ୍ଧ ଆଣ୍ଟିବଡ଼ିର ଉପ୍‌ରିକୂୁ ଅଧ୍କ ବଢ଼ାଇବା । ଗୋଟିଏ ଅବରୁଵଦ୍ଧ 
ଆଣ୍ଟିବଡ଼ି ଯାହାକି ନିଜେ ରକ୍ତରେ ଆଇର୍ଜ୍ନକୁ ଗ୍ରହଣକରିନିଏ ଏବଂ ତାକୁ ପରିପୋଷଣ 
କରିଥାଏ, ଏହିପରି ଭାବରେ ଆଇଲର୍ଜ୍ଚନ ମାଷ୍ଟ୍‌ କୋଷ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଯିବା ଏବଂ ସେଠାରେ 
ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଉତ୍ତେଜିତ କରିବା ପାଇଁ ସୁବିଧା ପାଏନାହିଁ । ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରର ଦ୍ରବ୍ଯ ମଧ୍ଯ 
ଆଇର୍ଜ୍ୀରେ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । ଆମେ ଦେଖ୍‌ସାରିଛୁ ଯେ ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ ଆଲର୍ଜୀ କ୍ରିୟା ପାଇଁ 
ଦାୟୀ । ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ର କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଥ୍ବା ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ ବିରୋଧୀ” (ଆଣ୍ଟିହିଷ୍ଟାମିଳିକ୍ସ) 
ଦ୍ରବ୍ୟଗୁଡ଼ିକ ମଧ୍ୟ ଆଲର୍ଜୀ କ୍ରିୟାରେ ସାହାଯ୍ୟକାରୀ ଅଟତ୍ତି । ଆଉ ଗୋଟିଏ ଉପାୟ 
ହେଲା, ମାଷ୍୍‌ କୋଷର ଭଦ୍‌ଗୀରଣ ଏବଂ ବହିନିର୍ଗମକୁ ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ଦ୍ଧାର। ପ୍ରତିରେଧ 
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କରିବା । ତାଇସୋଡ଼ିୟମ୍‌ କ୍ରୋମୋଗ୍ଟାଇକେଟ୍‌ (ମାକୈଟରେ ଇନ୍‌ଟାଲ୍‌ ଏବଂ ଇଫିରାଲ୍‌) 
ଏହା କରିଥାଏ । କିନୁ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇବା ପୂର୍ବରୁ ଏହାକୁ ପ୍ରୟୋଗ କରିବାକୁ ହେବ - 
ଯଦି ଥରେ ବହିନିର୍ଗମ ହୋଇସାରିଛି ତାହେଲେ ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ କିଛି କରିପାରେ ନାହିଁ। 
କେତେକ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ କଟି କୋଷ୍ଟିର ୟେଡ୍‌ ମଧ୍ୟ ଆଲର୍ଚ୍ଚୀରେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ସାହାଯ୍ୟକାରୀ । ଶ୍ଵାସଜନିତ 
ଆକ୍ରମଣ ଶ୍ଵାସନଳୀକୁ ଖୋଲିପାରୁଥ୍‌ବା ଦ୍ରବ୍ୟଦ୍ଧାରୀ ଉପଶମ ହୋଇଥାଏ । 

ଆମେ ଏହି ବିଷୟଟିକୁ, ଜଣଙ୍କର ଅନ୍ୟ ପ୍ରତି ଆଲଚ୍ଚିକ୍‌ ହେବା ବିଷୟଠାରୁ ଆରମ୍ଭ 
କରିଥୁ୍‌ଲ୍‌ । ଗୋଟିଏ ପ୍ରକୃତ ଘଟଣା କିଛି ସମୟ ଆଗରୁ ଜଣାପଡ଼ିଛି । ଜଣେ ସ୍ତ୍ରୀର ତା 
ସ୍ଵାମୀଙ୍କ ପ୍ରତି ଆଲର୍ଚ୍ୀ ଥୁଲା । ସ୍ବାମୀ ଘରକୁ ଆସି ସ୍ତ୍ରୀକୁ ଆଲିଙ୍ଗନ କଲାମାତ୍ରେ ସ୍ତ୍ରୀ ନାକ 
ସଲ ସଲହେବା ଅନୁଭବ କଲା ଏବଂ ଛିଙ୍କିଲା । ଶେଷରେ ଅତ୍ୟନ୍ତ କଷ୍ଟଦାୟକ ଶ୍ଵାସ ଯନ୍ତ୍ରଣା 
ମଧ୍ଯ ପାଇଲା । ରୋଗ ଜଟିଳହେବା ପରେ ଜଣାପଡ଼ିଲା ଯେ, ଭଦ୍ରମହିଳାଙ୍କର ଘୋଡ଼ା 
ପ୍ରତି ଆଇର୍ଚ୍ୀକ୍‌ ଥୁଲା । ସ୍ବାମୀ ନୂତନ ଭାବରେ ଘୋଡ଼ା ଦୌଡ଼ ଶିଖ୍ବା ଆରମ୍ଭକରିଥାତ୍ତି 
ଏବଂ ଘୋଡ଼ାମାନଙ୍କ ବାସ୍ମା ତାଙ୍କ ଲୁଗାରେ ରହୁଥାଏ ଯଦ୍ଧାରା ସ୍ତ୍ରୀଙ୍କର ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ସୃଷ୍ଟି 
ହୋଇଥଲା । ତେଣୁ ତାଙ୍କୁ ଘୋଡ଼ାଦୌଡ଼ ନଶିଖ୍ବାକୁ ଉପଦେଶ ଦିଆଗଲା । ତା'ପରେ 
ଆଇଜ୍ଜୀ ଜନିତ ଅସୁବିଧା ଆଉ ଦେଖାଦେଇନାହିଁ। 
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“ଜମ ଜୋତାର ଜଟ ଗୋଇଠିରେ ରହିଚି ଅଣ/କିନାର କାରଣ /' 


ଅଣ୍ଡାବିନ୍ଧା 


“ଶରୀରକୁ ସିଧା ରଖ୍ବା ପାଇଁ ଆମେ ଯେଇଁସବୁ ଚେଷ୍ଟାକରୁ ତାହାର ଫଳ ହେଳା ପୃଷ୍ଠଶୂଳ 
ବା ଅଣ୍ଡାବିନ୍ଧା । ଲୋଜସଂଖ୍ୟାର ଶତକଡ଼ା ମାତ୍ର 20 ଭାଗ ‘ଆଇର୍ଜୀ'ଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରାନ୍ତ 
ହୋଇରଥାରି; ଅଥଚ ଶତଜଡ଼ା 90 ଭାଗରୁ ଅଧ୍ଜ ଲୋଜ ଅଣ୍ଡାବିନ୍ଧା ଭୋଗିଥା୍ତି । 
ପ୍ଷ୍ଠରାଗକୁ ସିଧ। ରଖ୍‌ ଦୁଇଗୋଡ଼ରେ ଠିଆହେବା ପାଇଁ ଆମ ଶରୀର ପ୍ରସ୍ତୁତ 
ହୋଇନାହିଁ । ତଥାପି ଏହା କେବଳ ଆମ ଶରୀରର ରାରକୁ ଆଶ୍ରୟ ଦେଇନାହିଁ, ସୃକ୍ଷଵଜାର୍ଯ୍ୟ 
ପାଇଁ ପ୍ରସ୍ତୁତ ମଧ୍ଯ କରାଇଛି । ଲେଖ୍‌ବା କିମ୍ବା ବାଦ୍ୟଯନ୍ତ୍ର ବଜାଇଲା ବେଳେ ଭର୍୍ଵ ଅବୟବନୁ 
ଏହା ଢିଲା ମଧ୍ଯ ଜରିଥାଏ । ଏପ୍ରକାର ସୃକ୍ଷ୍ଟ କାର୍ଯ୍ୟ ସହିତ ସଂପୃକ୍ତ ନଥ୍ବ। ପଶୁମାନେ 
କେବେ ମଧ୍ଯ ଅଣ୍ଡାବିନ୍ଧାରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନ୍ତିନାହିଁ । 

ମେରୁଦଣ୍ଡ ହେଲା ପୃଷ୍ଠର ମୁଖ୍ୟ ଭାରଦଣ୍ଡ ଯାହାଜି ଜାହାଜର ମାସ୍ଭୁଲ ପରି 
ଦଣ୍ଡାୟମାନ; ସେଥୁସହିତ ସମସ୍ତ ଦଉଡ଼ି ଏବଂ ପାଇ (ମାଂସପେଶୀ ଏବଂ 
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ମାଂସର ) ଗୁଡ଼ିକ ସଂଯୁକ୍ତ ହୋଇଥାନ୍ତି । ଜାହାଜର ମାସ୍ତୁଲ ଯେପରି ଦଉଡ଼ିଗୁଡ଼ିକୁ ସହାୟକ 
ହୋଇଥାଏ, ସେହିପରି ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀରରେ ମେରୁଦଣ୍ଡ ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ ଅଙ୍ଗକୁ 
ଧରିରଖ୍ଥାଏ । ମେରୁଦଣ୍ଡ ଓ ମାସ୍ତୁଲ ମଧ୍ୟରେ ଅନ୍ତତପକ୍ଷେ ଏକ ବଡ଼ଧରଣର ପାର୍ଥକ୍ୟ 
ରହିଛି । ଗୋଟିଏ ଜାହାଜର ମାସ୍ତୁଲ ବା ପାଲଦଣ୍ଡ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ସିଧା ରହିଥ୍‌ବା ସ୍ଥଳେ ମେରୁଦଣ୍ଡ 
ହେଲା ବଙ୍କା ପାଲଇଦଣ୍ଡ ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ଅତିକମ୍‌ରେ 4ଟି ବକ୍ରଭାଗ ରହିଛି । 

ଏହି ବକ୍ରାଂଶଗୁଡ଼ିଜ ବେକ, ଛାତି, ପେଟ ଏବଂ ନାଭିଠାରୁ ତଳକୁ ଥ୍ବା ଅଂଶରେ 
ରହିଛି । ଗଳା (ଗ୍ରୀବା) ଏବଂ ଉଦର ସଂଯୁକ୍ତ କଟି ସ୍ଥାନରେ ମେରୁଦଣ୍ଡ ଉତ୍ତଳ 
ଦେଖାଯାଏ । ଅର୍ଥାତ୍‌ ସକ୍ମୁଖରାଗରୁ ଦେଖ୍ଲେ ମେରୁଦଣ୍ଡ ଆଗପଟକୁ ବାହାରିବା ପରି 
ଦେଖାଯାଏ । ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ବକ୍ଷ (ପୃଷ୍ଠ) ଏବଂ ବସ୍ତି (ତ୍ରିକ୍‌) ସ୍ଥାନରେ ତାହା ଅବତଳ 
ଦେଖାଯାଏ, ଅର୍ଥାତ୍‌ ପଛପଟକୁ ବାହାରିଥାଏ । ତେଣୁ ମୋଟାମୋଟି ଭାବରେ ମେରୁଦଣ୍ଡ 
ଗୋଟିଏ ମୋଡ଼ିହୋଇରହିଥ୍‌ବା ସର୍ପ ସଦୃଶ ଦେଖାଯାଏ । ଆମର ଅଣ୍୍ାବିନ୍ଧାର କାରଣ 
ଏବଂ ଆରମ୍ଭଳୁ-ବୁଝିବା ନିମନ୍ତେ ମେରୁଦଣ୍ଡର ଗଠନକୁ ଜାଣିବା ଅତ୍ୟନ୍ତ ଜରୁରୀ । 

ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ କଥା, ମେରୁଦଣ୍ଡ ଏକ ଶୈଳିକ ଗଠନ ନୁହେଁ, ଅର୍ଥାତ୍‌ ଗୋଟିଏ 
ଅସ୍ଥିରେ ଗଠିତ ନୁହେଁ । ଏହା 34ଟି ପୃଥକ୍‌ ପୃଥକ୍‌ ଅସ୍ିକୁ ନେଇ ଗଠିତ । ଗୋଟିଏ ଉପରେ 
ଆଉ ଗୋଟିଏ ଅବସ୍ଥାପିତ ହୋଇ ତାହା ସ୍ତମ୍ଭ ସୃଷ୍ଟି କରିଛି । ପ୍ରତ୍ୟେକ ଅସ୍ଥି ଗୋଟିଏ ବଡ଼ 
କ୍ୟାରମ୍‌ ଗୋଟି ପରି; ପ୍ରତ୍ୟେକରେ ଗୋଟିଏ ଅଙ୍ଗୁଳି ପରି ଅଂଶ ପଛପଟକୁ ବାହାରିଛି । 
ଏହି ଅଙ୍ଗୁଳି ପରି ବଦ୍ଧିତ ଅଂଶ ( ଯାହାକି ହଠାତ୍‌ ତଳ ଆଡ଼କୁ ବଙ୍କେଇଯାଇଛି) ଯୋଗୁଁ 
ମେରୁଦଣ୍ଡ ଗୋଟିଏ କଣ୍ଟକିତ ଡାଳପରି ଦେଖାଯାଏ । ସେଥ୍ପାଇଁ ଏହାକୁ ଅତି ସରଳ 
ରାଷାରେ କଣ୍ଡକ ବୃକ୍ଷ ( ଲାଟିନ୍‌ ରାଷାରେ ସ୍ପାଇନ୍‌ର ଅର୍ଥ ପ୍ରସ୍ତର କଣ୍ଟା) କୁହାଯାଏ । 

ଏହି ବଡ଼ କ୍ୟାରମ୍‌ ଗୋଟି ପରି ଅସ୍ଥି ଗୁଡ଼ିକୁ ଜଶେରୁକା କୁହାଯାଏ । ଏଥ୍‌ରୁ ସାତଟି 
ବେକ ଅଂଶରେ, ବାରଟି ପିଠି ଅଂଶରେ ଓ ପାଞ୍ଚଟି ଲେଖାଏଁ ଅଣ୍ଟା ଏବଂ ତ୍ରିକ୍‌ରେ ରହିଛି । 
ଏହା ହେଇ। ସମୁଦାୟ 29ଟି କଶେରୁକା, ଅନ୍ଯ ପାଞ୍ଚଟି କଶେରୁକା ଅତ୍ଯନ୍ତ ଛୋଟ, 
ସେମାନେ ପରସ୍କର ସହିତ ମିଶି ଯାଉଛନ୍ତି । ସେମାନଙ୍କର ସମୁଦାୟ ଲମ୍ବ ପ୍ରାୟ ଅଙ୍ଗୁଳିର 
ଅଗ୍ରରାଗ ସହିତ ସମାନ ଯେଉଁଗୂଡ଼ିକ ଗୋଟିଏ ମୂନଲାଞ୍ଜ ସୃଷ୍ଟିକରିଛତ୍ତି । ଏଗୁଡ଼ିକ 
ପ୍ରକୃତରେ ଗୋଟିଏ ଶିଜୁଢି ଗଠନକରନ୍ତି ଯାହାର ଶରୀରରେ କୌଣସି ନିର୍ଦିଷ୍ଟ କାର୍ଯ୍ୟ 
ନାହିଁ । ତ୍ରିକ୍‌ ସ୍ଥାନରେ ପାଞ୍ଚଟି କଶେରୂକା ମଧ୍ଯ ପରସ୍ପର ସହିତ ମିଶିଛନ୍ତି ଏବଂ ତ୍ରି କାସ 
ନାମକ ଗୋଟିକିଆ ଅସ୍ଥିଟିଏ ଗଠନକରିଛନ୍ତି । ତେଣୁ ମେରୁଦଣ୍ଡ 2ଟୈ ଅସ୍ଥିରେ ଗଠିତ 
ବୋଲି କହିଲେ ଭୂଲ୍‌ ହେବନାହିଁ - ସାତଟି ବେକରେ, ବାରଟି ପିଠିରେ, ପାଞ୍ଚଟି କଟିରେ, 
ଗୋଟିଏ ତ୍ରିଜ୍‌ରେ ଏବଂ ଆଉ ଗୋଟିଏ ହେଉଛି ଅନୁୃତ୍ରକାସ୍ଥି' । 

ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ଲାଗିପାରେ ଯେ, କାହିଁକି ପ୍ରକୃତି ଏମିତି ଏକ ବିସ୍ତୃତ ବ୍ୟବସ୍ଥାକରିଛି 
ଯାହାକି ଗୋଟିଏ ଲମ୍ବା ଅସ୍ଥିଦ୍ଵାର ସହଜରେ ହୋଇପାରିଥାତ୍ତା । ଜିନ ଆମର ପୃଷ୍ଠରାଗ୍ରର 
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ଅସରନ୍ତି ଚଳନ ବିଷୟରେ ମନେପଡ଼ିଗଲେ ପ୍ରକୃତିକୁ ପ୍ରଶଂସା ନକରି ରହିହୁଏ ନାହିଁ । 
ଆନ୍‌କାରଲୋଜିଂ ସ୍ପଣ୍ଡିଲାଇଟିସ୍‌ (anky/osing spondylitis) ପରି କେତେଜ ନିପିଷ୍ଟ 
ରୋଗରେ ମେରୁଦଣ୍ଡର ପୃଥକ୍‌ ପୃଥକ୍‌ ଅଟୈ ଅସ୍ଥି ମିଶିଯାଇ ଗୋଟିଏ ବବାଉଁଶ କଣ୍ଟା” 
ତିଆରି କରଚି, ଯଦ୍ଧାରା ଦୂର୍ଭାଗା ରୋଗୀ ପୃଷ୍ଠଦେଶକୁ ଗତିଶୀଳ କରାଇବାରେ ଅସମର୍ଥ 
ହୋଇଥାଏ । ଏମିତିକି ସେ ସମ୍ମୁଖକୁ କିମ୍ବା ପାର୍ଶ୍ଡରାଗକୁ ନଇଁପାରିନଥାଏ ଏବଂ ତା'ର 
ପରବର୍ଭୀ ଜୀବନ ଦୂଃଖମୟ ହୋଇପଡ଼େ । 

ଯଦି ପ୍ରକୃତି ପ୍ରତ୍ୟେକ କଶେରୂକାର ମଝିରେ କୌଣସି ଗଦି ଜାତୀୟ ପଦାର୍ଥ 
ନଦେଇ ଗୋଟିଏ ଉପରେ ଆଉ ଗୋଟିକୁ ଖଞ୍ଜିଦେଇଥାନ୍ତା, ତେବେ ଆମେ 
ଯେତେବେଳେ ଡେଉଁ, ଖେଳୁ କିମ୍ବା କଷ୍ଟକର କାର୍ଯ୍ୟରେ ଲିପ୍ରରହୃ ସେତେବେଳେ 
ସେମାନେ ପରସ୍ପର ସହିତ ଘଷିହୋଇ ଆଘାତପ୍ରାପ୍ତ ହେଉଥାନ୍ତେ । ପ୍ରକୃତି ଏହି କାରଣରୁ 
ଗଦି ଜାତୀୟ ପଦାର୍ଥ ସମସ୍ତ କଶେରୁୂକା ମଧ୍ଯରେ ରଖୁଛି । କଶେରୂକା, ଅନଃକଶେରୂକୀୟ 
ଚେପଟା ଭାଗ, ପୁଣି କଶେରୁକା, ଅନଃକଶେରୁକୀୟ ଚେପ୍ଟାରାଗ କ୍ରମରେ ଏହା ରହିଛି । 
ଏହି ଅନ୍ତଃକଶେରୁ କୀୟ ଚେପ୍ଟା ଭାଗ ଦୁଇଟି ପୃଥକ୍‌ ପ୍ଥକ୍‌ ଦ୍ରବ୍ୟକୁ ନେଇ ଗୋଟିଏ ଜେଲି 
ପରି ନରମ ପଦାର୍ଥ ଭଳି ଦେଖାଯାଏ । ଏହାର ବାହ୍ୟଭାଗକୁ ଆନୁଲସ୍‌ ଫାଇବ୍ରୋସସ୍‌ 
(annulus fibrosus) କୁହାଯାଏ, ଯାହାକି ତରୁଣାସ୍ଥି ପରି ଦ୍ରବ୍ୟକୁ ନେଇ ଗଠିତ । 
ଅନ୍ତର୍ଭାଗ ହେଲା ଜେଲି ପରି କୋମଳ ନ୍ୟୁକ୍ଲିସ୍‌ ପଲ୍ପୋସସ୍‌ (nucleus pulposus), 
ଯାହା ବାହାରକୁ ବାହାରି ଆସେ; ଅଧ୍କାଂଶରେ ଦାନ୍ତଘଷା ପେଷ୍ଟନଳୀରୁ ପେଷ୍ଟ ବାହାରିବା 
ପରି । ଏହି ଅବସ୍ଥାନୁ “ଚଳନ ଚକତ”’ (5/୦6 ୯) କୁହାଯାଏ । ଏହାହିଁ 
ପୃଷ୍ଠରାଗର ନିମ୍ନଅଂଶରେ ଶୂଳର କାରଣ ହୋଇଥାଏ । 

ଡିସ୍ବର ବାହ୍ଯ ‘ଖୋଳ”ର ଘର୍ଷଣଜ୍ଚନିତ ଫଳ ସ୍ଵରୂପ ସ୍ବିପ୍ଡ୍‌ ଡିସ୍ବ ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ । 
ଏହି ଅବସ୍ଥା ବିଶେଷ ଭାବରେ ମଣିଷର ପଚାଶ ବର୍ଷରୁ ତତର୍ଦ୍ଧ ବୟସରେ ଦେଖାଯାଏ । 
ପୂରୁଷ ଏବଂ ସ୍ତ୍ରୀ ଏହି ରୋଗରେ ସମ ଭାବରେ ପୀଡ଼ିତ ହୁଅନ୍ତି । କେତେକ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ କାର୍ଯ୍ୟ 
ଡିସ୍ବ'ର ଶୀଘ୍ର ଶୀଘ୍ର ଘର୍ଷଣର କାରଣ ହୋଇଥାଏ । ପୋଷଣର ଅଭାବ ଏହି ପ୍ରକାର 
ଜାରଣମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଅନ୍ୟତମ । 

ଧୂମପାନ ଧମନାମାନଙ୍କ ସଙ୍କୁଚିତ କରାଏ, ରଭ୍ ପରିବହନରେ ବାଧା ଉପୂଜେ, 
ଫଳରେ ଡିସ୍ବର ବ୍ଵି ଦ୍ଵରାନ୍ିତ ହୁଏ । ସୂଳକାୟ ବ୍ୟର୍ତିଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି ଡିସ୍ଵ୍‌ ଅତିଶୀଘ୍ର ବବି 
ପାଇଥାଏ, ଯେହେତୁ ସେମାନଙ୍କ ସାଧାରଣ ମଣିଷଙ୍କଠାରୁ ଅଧ୍କ ଭାର ବହନକରିବାକୁ 
ପଡ଼ିଥାଏ । ସେପରି ସ୍ଥଳେ ଡିସ୍ବର ବଚୃଵିକୂୁ କମ୍‌ କରିବ୍ଯ ପାଇଁ କୌଣସି ଉପାୟ ମଧ୍ଯ 
ନଥାଏ । ପୂଷ୍ଠିକର ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣ କରି, ଧୂମପାନ ବନ୍ଦକରି ଏବଂ ଶରୀର ଓଜନକୁ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ 
କରି ଏହାଜୁୂ ହ୍ବାସ କରି ହେବ । 

ସ୍ତିପ୍ଡ ଡିସ୍ଵ କାହିଁକି ନିମ୍ବ ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ( ଅଣ୍ଡାର ତଳଭାଗ ବିନ୍ଧା) ସୃଷ୍ଟି କରିଥାଏ ? 
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ଟୁଥ୍ପେଷ୍ଟ ପରି ପଦାର୍ଥ ଡିସ୍ବରୁ ବାହାରି ମେରୁଦଣ୍ଡ ଚାରିପାଖରେ ଥୁବା ସ୍ବାୟୁଗୁଡ଼ିକ ଉପରେ 
ଚାପ ପକାଇଥାଏ । ଯଦି ଏହା ଥରେ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ ପୂନର୍ବାର ତାକୁ ବନ୍ଦକରିବାର ଉପାୟ 
ନଥାଏ । ଚିକିତ୍ସାର ଗୋଟିଏ ଦିଗ ହେଲା ପିଠିରେ ମାଂସପେଶୀକୁ ଦୃଢ଼କରିବା, ଯଦ୍ଧାରା ଜି 
ଶଝୀରର ଅଧ୍କାଂଶ ଓଜନ ମାଂସପେଶୀମାନେ ସହିନେଇପାରିବେ, ଏବଂ ମେରୁଦଣ୍ଡ 
ଉପରେ ପଡୁଥ୍ବା ଚାପକୁ କମ୍‌ କରାଯାଇପାରିବ । ଚିକିସ୍ଥାର ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଦିଗ ହେଲା 
ଶଲ୍ୟ ଚିଜିତ୍ସାୟ ଯେଉଁଠାରେ କି ଚିକିତ୍ସକ ବାହାରି ପଡ଼ିଥ୍ବା ଡିସ୍ଵର ପଦାର୍ଥକୁ ସଂପୂର୍ଣ 
ଭାବରେ କାଢ଼ିଦେଇଥାନ୍ତି । 

ପୃଷ୍ଣଣ୍ୂଳର ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ ପ୍ରକାରଭେଦ ହେଉଛି କଟିଶୂଳ ( ଲଂର/ଙାରେ 
/umbago ଲାଟିନ୍‌ ଶଦ ଲୁମ୍ବସ୍‌ ଅର୍ଥାତ୍‌ କଟି) । ଏହା ସାଧାରଣତଃ ଅସାବଧାନ ଭାବେ 
ନଇଁବା, ଟେକିବା ବା ଖରାପ ଅଙ୍ଗବିନ୍ୟାସରୁ ହୋଇଥାଏ । ଯେଉଁ ସ୍ତ୍ରୀ ଲୋକମାନେ ଉଚ୍ଚ 
ଗୋଇଠିଯୂକ୍ତ ଜୋତା ବା ରଣପା ପିନ୍ଧନ୍ତି ସେମାନକୁ କଟିଶୂଳ ହୋଇଥାଏ । କାରଣ, ଉଚ୍ଚ 
ଗୋଇଠିଯୁନ୍ତ ଜୋତା ଶରୀରରୁ ଭାରସାମ୍ୟକୁ ବଦଳାଇଦେଇଥାଏ, ଏବଂ ଭାରବହନ 
କରୁଥ୍ବା ଅକ୍ଷରେଖାକୁ ପରିବରିତ କରାଇଥାଏ । ଏହି ଅକ୍ଷରେଖା ଗୋଟିଏ କାଛନିକ 
ରେଖା ଯାହା ମଧ୍ୟ ଦେଇ ଶରୀରର ଭାର ଚଟାଣକୁ ପ୍ରେରିତ ହୋଇଥାଏ, ଚିତ୍ର 1ରେ 
ଦର୍ଶାଯାଇଥ୍‌ବା ପରି । ଏହି ଅକ୍ଷରେଖା ମେରୁଦଶ୍ଡତର ତ୍ରିକ୍‌ ଅଞ୍ଚଳ ସମ୍ମୁଖଭାଗ ଦେଇ 
ଯାଇଛି । ଭଚ୍ଚ ଗୋଇଠିଯୁନ୍ତ ଜୋତା ପିଛ୍ଷିବାଦ୍ଧାରା ଅକ୍ଷରେଖା ଏପଟ ସେପଟ ହୁଏ, 
ଯଦ୍ଧାରୀ ମେରୁଦଣ୍ଡର କଟି ଅଞ୍ଚଳ ଉପରେ ଅଧ୍କ ଭାର ପଡ଼ିଥାଏ । ଏହି କାରଣରୁ କଟି 
ଅଞ୍ଚଳରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୋଇଥାଏ, ଯାହାକୁ ସାଧାରଣ ଭାବେ କଟିଶୂଳ କୁହାଯାଏ । 

ଠିକ୍‌ ସେହି କାରଣରୁ ଜଣେ ଗର୍ଭବତୀ ନାରୀର ବିଳମ୍ବିତ ଗର୍ଭାବସ୍ଥାରେ କଟିଶୂଳ 
ହୋଇଥାଏ । ଶିଶୂର ଭାର କଟି ଅଞ୍ଚଳରୁ ଆଗକୁ ଟାଣେ, ମେରୁଦଣ୍ଡର ବକ୍ରଭାଗଗୁଡ଼ିକ 
ଏପଟ ସେପଟ ହୁଅନ୍ତି ଏବଂ କଟି ଅଞ୍ଚଳରେ ଅତ୍ୟଧ୍କ ଚାପ ପକାଚି । 

ପୃଷ୍ଠଶୂଳର ଅନ୍ଯ ଗୋଟିଏ କାରଣ ହେଲା ମେରୁଦଣ୍ଡର 'ଅସ୍ଥିସନି ଶୋଥ” 
(ରଂରାଜୀରେ ୦s†eoarthritis ; ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶହ ଓଷ୍ଟିଅନ୍‌ ଅର୍ଥାତ୍‌ ‘ଅସି, ଆର୍ଥିସ୍‌ ଅର୍ଥାତ୍‌ 
‘ସଛି' ଏବଂ ଇଟିସ୍‌ ଅର୍ଥାତ୍‌ 'ଶୋଥଂ; ଏହିପରି ଅଷ୍ଟିଓଆର୍ଥାଇଟିସ୍‌ ହେଲା ଅସ୍ଥି ଏବଂ 
ସନିର ଶୋଥ) । ଏହି ଅସ୍ଥିସନି ଶୋଥ ବୟସ୍ତ ବ୍ଯନ୍ତିଙ୍କଠାରେ ଏକ ସମସ୍ଯା ଏବଂ 
ବ୍ୟବହାରଜନିତ କ୍ଷୟକ୍ଷତି କାରଣରୁ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ସାଧାରଣତଃ 50 ବର୍ଷ ବୟସରୁ 
ଉର୍ଧ ବ୍ୟର୍ତିଙ୍କ ହୋଇଥାଏ । ଥରେ ଏହି ଘର୍ଷଣଜନିତ କ୍ଷୟ ସୃଷ୍ଟିହେଲେ ଏହାକୁ ବନ୍ଦକରିବାର 
ଉପାୟ ନାହିଁ କିମ୍ବା ଏ ପଦ୍ଧତିକୁ ବଦଳାଇ ହୋଇନଥାଏ । କେବଳ ଗୋଟିଏ ମାତ୍ର ସାହାଯ୍ୟ 
ମିଳିପାରେ, ତାହା ହେଉଛି କ୍ଷୟ ହୋଇଥ୍‌ବା ଅସ୍ଥି ଏବଂ ସନ୍ଧିରେ କମ୍‌ ଚାପ ପକାଇବା | 
ଏହା କରିବାର ଗୋଟିଏ ଉତ୍ତମ ପର୍ତା ହେଉଛି ଶରୀରର ଭାରକୁ କମାରବା । ଅନ୍ୟଟି 
ହେଉଛି କ୍ରମାଗତ ବ୍ୟାୟାମଦ୍ାରା ପୃଷ୍ଠରାଗର ମାଂସପେଶୀମାନଙ୍କୁ ଦ୍ଢ଼କରିବ। । ତେଣୁକରି 
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ଚିତ୍ର 1: ଅକ୍ଷରେଖା 


ଶରୀରର ଓଜନ ଆଂଶିକ ଭାବେ ମାଂସପେଶୀମାନଙ୍କଦ୍ବାରା ଗୃହୀତ ହୋଇଥାଏ । 
ଶରୀରର ଏ ପ୍ରଜାର ପରିବର୍ଭନରେ ହତାଶ ହେବା ଅନାବଶ୍ଯକ । ପ୍ରକୃତରେ 
ବିସ୍ଟୟର କଥା ଯେ ଶରୀର ପରି ଏକ କାଛନିକ ଯନ୍ତ୍ର ବିନାମରାମତିରେ ପଚାଶ ବର୍ଷ 
ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଚାଲିଥାଏ । ମନୁଷ୍ୟଦ୍ଧାରା ତିଆରି ହୋଇଥ୍‌ବା ସମସ୍ତ ପ୍ରକାର ଗୁଣର ନିୟନ୍ତ୍ରଣରେ 
ନିମିତ କୌଣସି ଯନ୍ତ୍ର ବିନାମରାମତିରେ ଏତେ ଦୀର୍ଘ ଦିନ ସ୍ଥାୟୀ ହୋଇପାରି ନଥାଏ । 
ଶେଷରେ ପୃଷ୍ଠଶୂଳର ଅନ୍ଯ ଗୋଟିଏ କାରଣ ହେଉଛି ଅସ୍ଥି କୃଶତା 
( ଠsteoporosis) | ବ୍ୟକ୍ତିର ବୟସ ବଢ଼ିବା ସଙ୍ଗେ ସଙ୍ଗେ ଅସ୍ଥି ଗୁଡ଼ିକ ଖଣିଜ ଲବଣହୀନ 
ହୋଇପଡ଼ତ୍ତି । ଏହାର ଅର୍ଥ ସେମାନେ ଶରୀରରେ କ୍ୟାଲ୍‌ସିଅମ୍‌, ଫସ୍ଫରସ୍‌ ପରି ଜଳ- 
ପ୍ରଦାୟକ ପଦାର୍ଥ କାଳକ୍ରମେ ହରାଇଥାନ୍ତି । ଏହି କାରଣରୁ ଅସ୍ଥିର ଦୁର୍ବଳତା ଏବଂ 
ରଙ୍ଗୁରତା ବୃଦ୍ଧିପାଏ । ଏହି ପ୍ରଚାର ଅବସ୍ଥାକୁ ବୋନ୍‌ ସ୍ାନ୍‌ (ଭ୦/୩6 $a) ନାମକ ଏକ 
ସ୍ଵତନ୍ତ ପରୀକ୍ଷା ତଥା ଏକ୍ସ ରେ (“/ଷ) ଦ୍ଵାରା ଚିହ୍ନଟ କରାଯାଇପାରେ । ଏହି 
ଅସ୍ଥିକୃଶତା ରୋଗରେ ଅସ୍ଥିଗୁଡ଼ିକ ଚାପ ପ୍ରତି ଅତ୍ୟନ୍ତ ସଂବେଦନଶୀଳ ହୋଇପଡ଼ତ୍ତି । 
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କଶେରୁକୀୟ ପ୍ରାନ୍ତଗୁଡ଼ିକ କ୍ରମଶଃ ସରି ସରି ଆସନ୍ତି, କୌଣସି ପ୍ରକାର ଚଳନଦ୍ଵାରା 
କ୍ଷତି ଗ୍ରସ୍ତ କଶେରୁକା ତାର ସମୀପବର୍ଶୀ କଶେରୁକା ସହିତ ଘଷିହୋଇଥାଏ । ଏହାଦ୍ଵାରା 
ଅଟ୍ଗଚାଳନା ସମୟରେ ଅତ୍ୟଧ୍‌କ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଅନୁରୂତ ହୋଇଥାଏ । ଯନ୍ତ୍ରଣା ରାତ୍ରିକାଳରେ 
ହୁଏ, ଏପରିକି ବିଶ୍ରାମ ନେଲେ ମଧ୍ଯ ଏହାର ଉପଶମ ହୁଏନାହିଁ । ଏଥ୍‌ରେ ସକାଳେ 
ଶରୀରର ସଂଦୃଢ଼ନ ମଧ୍ଯ ଏକ ପ୍ରକାର ଲକ୍ଷଣ । 

ରୋଗ ବଢ଼ିଗଲେ ମୁଖ୍ୟ ଚିକିସ୍ଥା ହେଲା ବିଶ୍ରାମ ଏବଂ ଆସ୍‌୍ପିରିନ୍‌ ଓ 
ପାରାସିଟାମଲ୍‌ ପରି ଯନ୍ତ୍ଣାନାଶକ ଖିଷଧର ବ୍ୟବହାର । ଏହି ସରଳ ପଦ୍ଧତିରେ ଅନେକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ଉପଶମ ହୋଇପାରେ । ଯେଉଁଠାରେ ବ୍ୟବହାରିକ କ୍ଷୟକ୍ଷତି ଯୋଗୁ 
ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ହୋଇଥାଏ (ଚଳନ ଚକତ ଓ ଅସ୍ଥି ସନ୍ଧି ଶୋଥରେ ହେବା ଭଳି); ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଅତ୍ୟଧ୍କ ବିଶ୍ରାମ ମଧ୍ଯ ଅଧକ କ୍ଷତିକରିପାରେ ¦ ପୃଷ୍ଠ ମାଂସପେଶୀକୁ ଦୃଢ଼କରିବା ହେଲା 
ଏହାର ପ୍ରଧାନ ଆବଶ୍ଯକତା । ଏଥୁପାଇଁ ତିନୋଟି ବ୍ୟାୟାମ ବିଶେଷ ଭାବରେ 
ଉପଯୋଗୀ । 
ବ୍ୟାୟାମ - 7: ପିଠି ତଳକୁ ରଖ୍‌ ଚିତ୍ହୋଇ ଶୂଅ, ଗୋଡ଼ ସିଧାକର, ହାତ ଦୁଇଟିକୁ 
ପାର୍ଶ୍ଵରେ ରଖ । ଧୀରେ ଧୀରେ ଗୋଟିଏ ଆଣୁକୁ ଉଠାଅ ଏବଂ ନିଜ ଛାତି ଉପରକୁ ଆଣ । 
ଏହିପରି ଦଶଥର କର । 
ବ୍ୟାୟାମ - 2: ଚଉତାଯାଇଥ୍ବା ଟାଠ୍ରେଲ ଉପରେ ମୁଣ୍ଡରଖ୍‌ ଶୁଅ । ଆଣ୍ୁୁକୂ ବଙ୍କାଅ, 
ପାଦ ଦୁଇଟିକୁ ଚଟାଣରେ ସିଧାକରି ରଖ । ଧୀରେ ଧୀରେ ପଛ ଉଠାଅ ଏବଂ ତଳକୁ କର । 
ଏହିପରି ଦଶଥର କର । 
ବ୍ୟାୟାମ - 3: ଚ଼ିଲାରାବେ ହାତ ଦୂରଟିକୁ ତୂମ ପାର୍ଶ୍ଵରେ ଉପରକୁ ସିଧାରଖ୍‌ ଠିଆ ହୁଅ । 
କାନ୍ଧ ଦୁଇଟିକୁ ପଛକୁ ରଖ । ଅଣ୍ଟାଠାରୁ ସାମାନ୍ୟ ନୂଆଁଇ ମୁଣ୍ଡ ଏବଂ ହାତକୁ ଆଗକୁ 
ତକୁ ଆଣ । ଧୀରେ ଧୀରେ ପାଦର ବୁଢ଼ାଆଙ୍ଗୁଠି ଦୂଇଟିକୁ ଛୁଅଁ। ଏହିପରି 
କ୍ରମାଗତତତାବେ ଦଶଥର କର । 

ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ରୋଗୀ ଚଟାଣରେ, ଯେତେଦୂର ସମ୍ଭବ କଠିନ ଶଯ୍ୟାରେ ଶୋଇବା 
ଉଚିତ୍‌ । ଗୋଟିଏ ପଟା ଗଦି ଉପରେ ରଖାଯାଇପାରେ ଯାହା କଠିନ ଚଟାଣର ବିକଛ 
ବ୍ୟବସ୍ଥା ! 

ଗର୍ଭାବସ୍ଥାରେ କେତେକ ସାଧାରଣ ବ୍ୟବସ୍ଥା ଅନୁସରଣକଲେ ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ଦୂର 
କରାଯାଇପାରିବ କିମ୍ବା ନିୟନ୍ତ୍ରଣ ମଧ୍ୟରେ ରଖାଯାଇପାରିବ । ଆଗରୁ ପିନ୍ଧୁଥୁଲେ ମଧ୍ଯ 
ଚର୍ରାବସ୍ଥାରେ ଉଚ୍ଚ ଗୋରଠି ଯୁକ୍ତ ଜୋତା କଦାପି ପିନ୍ଧିବା ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । ଘର କାମ କରିବା 
ସମୟରେ ଯେତେଦୂର ସମ୍ଭବ ପୃଷ୍ଠଭାଗକୁ ସିଧା ରଖ୍ବା ଉଚିତ୍‌ । ରସ୍ତ୍ରୀକରିବା, ଚଟାଣ 
ସଫାକରିବା, ବାସନ ମାଜିବା ଆଦି କାର୍ଯ୍ୟ କଲାବେଳେ ଜଣକୁ ନରଁବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । ଅଛ 
କେତେକ ବ୍ଯବସ୍ଥା ଗ୍ରହଣକଲେ ତାହା ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ହ୍ରାସକରିବାରେ ସାହାଯ୍ଯକରେ । 
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ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ - ଇସ୍ବ୍କରିବା ପାଇଁ ଷୁଭ୍‌ ଉପରେ ବସାଯାଇପାରେ । ବାସନ ମାଜ଼ିବା 
ପାଇଁ ପାଣିଥ୍ବା ବେସିନ୍‌ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଇପାରେ, ଯଦ୍ଵାରା ନଇଁବା ଆବଶ୍ଯକ 
ହେବନାହିଁ । ବିଛଣାରୁ ଭଠିବା ବେଳେ ହଠାତ୍‌ ଝଟକାମାରି ଉଠିପଡ଼ନାହିଁ, ଏହାଦ୍ଵାରା 
ପୃଷ୍ଠରାଗର ମାଂସପେଶୀ ଉପରେ ଚାପ ପଡ଼େ । ଏହା ପରିବର୍ରେ ପ୍ରଥମେ ଗୋଟିଏ 
ପାଖକୁ ଗଡ଼ିଯାଅ ଏବଂ ପାଦ ଦୂଇଟିକୂ ଚଟାଣରେ ଝୁଲାଇ ରଖ । ଶେଷରେ ମନ୍ତର ଗତିରେ 
ଚାଲୁଥ୍ବା ଶିଶୂଆଡ଼କୁ ନଇଁ ପଡ଼ିବା ଛାଡ଼ି, ବିଛଣ। ପାଖରେ ଥ୍ବା ଶିଶୁର ସେବା ଯେତିକି 
ସମ୍ଭବ ତାହାହିଁ କର । 

ଶେଷରେ ମନେରଖ ଯେ ଚିକିତ୍ସାଠାରୁ ପ୍ରତିଷେଧ ହେଲା ଭରମ ପରା । ପୃଷ୍ଠଶୂଳ 
ଆରମ୍ଭ ହେଲେ ପ୍ରତିକାର ପାଇଁ ଅପେକ୍ଷା ନକରି ବର୍ରମାନଠାରୁ ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ନ ହେବାର 
ବ୍ୟବସ୍ଥାକର । ଜୀବନର ଅବଶିଷ୍ଟ ସମୟ. ପାଇଁ ତାକୁ ଦୂରେଇରଖ । ପୃଷ୍ଠର ମାଂସପେଶୀ 
ଶକ୍ତ କରିବା ପାଇଁ ନିୟମିତ ବ୍ୟାୟାମକର । ତା” ସହିତ ଭ୍ରମଣ ଏବଂ ସନ୍ତରଣ ମଧ୍ଯ 
କରାଯାଇପାରେ । ଟେନିସ୍‌ ଏବଂ ବ୍ୟାଡ଼୍‌ମିଣ୍ଡନ୍‌ ପରି ଖେଳଗୁଡ଼ିକ ପୃଷ୍ଠଭାଗର 
ମାଂସପେଶୀକୁ ସୁନ୍ଦରକରି ରଖେ । ତୁମର ଓଜନ ସର୍ବଦା କମ୍‌ ରଖ । ଯେତେବେଳେ ନଇଁବ 
ତୁମର ପୃଷ୍ଠରାଗକୁ ନୂଆଁଇବା ପରିବର୍ରେ, ଆଣୁକୁ ବଙ୍କାଅ । ସର୍ବଦା ସଳଖ ରହିବାକୁ 
ଚେଷ୍ଟାକର । ଚଉକିରେ ସବୁବେଳେ ବସିବା ଅଭ୍ୟାସ କର, ଯାହା ପୃଷ୍ଠଦେଶକୁ ସିଧା 
ରଖେ । ସବୁବେଳେ ଟେବୃଲ୍୍‌ରେ ବସି ଖାଅ, କଦାପି ଚଭକିରେ ଆଉଜି ଟେ ଲିଭିଜନ ଦେଖ 
ନାହିଁ । ପାହାଚ ସିଧା ହୋଇ ଚଢ଼ । ପୃଷ୍ଠଶୂଳ ଦୂରକରିବାର ଚାବିକାଠି ହେଲା ଯଥାଯଥ 
ଆକୃତି ଏବଂ ମାଂସପେଶୀର ସୁଦୃଢ଼ତା । 

ଏହି ଅଧ୍ୟାୟକୁ ଆମେ ଆରମ୍ଭକରିଥ୍ଲ୍‌ ସଳଖ ହୋଇ ରହିବାର ପଦକ୍ଷେପରୁ 
ପୃଷ୍ଠଶୂଳର ସୃଷ୍ଟିହୁଏ ବୋଲି କହି । ଯଦି ଉପରେ ଥ୍ବା ସରଳ ନିୟମାବଳୀକୁ ଆମେ 
ଅନୁସରଣକରିବା, ସମ୍ଭବତଃ ଜୀବନ ଆମର ସୁଖମୟ ହୋଇପାରିବ । 
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/ NOM-SMOKING 


“ଧୂମପାନ ନିଶି ଅଞଚଳରେ ସେ କାହିଁକି ସିଗାରେଟ ପିଜଛି ?' 


ଶ୍ମାଷନଳୀ କୋପ 


ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ବା ବ୍ରୋଙ୍କାଇଟିସ୍‌ (//୦୩୦h/†/5) ହେଉଛି ପ୍ରଦୂଷଣ ବିପକ୍ଷରେ 
ଶରୀରର ଆର୍ରଚିନ଼ାର 1 ପରିବେଶ ପ୍ରଦୂଷଣ ଯେପରି ଯଥେଷ୍ଟ ନୁହେଁ, ଆମେ ଧୂମପାନ 
କରି ଫୁସ୍ଫୁସ୍କୁ ଆହୁରି ଅଧ୍କ ବିପଦଯୁଭ୍ତ କରାଇଥାଉ । ଚିଜିସ୍ସାଳୟରୁ ପ୍ରମାଣ ମିଳେ ଯେ 
ଧୂମପାନ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପର ପ୍ରଥମ ମୁଖ୍ୟ ଜାରଣ । ପ୍ରକୃତରେ ଧୂମପାନ ନଜରୁଥ୍ବା 
ବ୍ୟ୍ତି ଅପେକ୍ଷା ଜଣେ ଧୂମପାୟୀ 50ଗୁଣ ଅଧ୍କା ଏହି ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପରି ଶିକାର 
ହୋଇଥାଏ । ଧୂଳି ଏବଂ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଦୁଷିତ ପଦାର୍ଥ ଏହାକୁ ବଢ଼େଇଦେଇଥାର୍ତି । ସେଥ୍ପାଇଁ 
ଗ୍ରାମବାସୀମାନଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ସହରବାସୀଙ୍କୁ ଏହା ଅଧ୍‌କ ହୁଏ । ନାରୀଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା 
ଚାରିଗୁଣ ପୂରୁଷଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଦେଖାଯାଇଥାଏ | ବ୍ବିଟେନ୍‌ରେ ଏହା ଏକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 
ହୋଇପଡ଼ିଥ୍ଲା । ଏହାକୁ ସେଥ୍ପାଇଁ 'ରଂରାଜୀ ରୋଗ” ବୋଲି ଜୁହାଯାଇଥ୍‌ଲା ! 
ପ୍ରାଣଘାତକ ଦଶଟି ରୋଗମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରେ ଏହାର ସ୍ଥାନ ଥୁଲା ଷଷ୍ଠ । ଏହି ପ୍ରାଣଘାତୀ 
ରୋଗମାନଙ୍କ ବିଷ୍ଠପରେ ଆମେ ଯେତିଜି ଜାଣିବା ଦରକାର, ସେଥୁରୁ ମୁକ୍ତି ପାଇବା 
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ସଂପର୍କରେ ମଧ୍ଯ ତା'ଠାରୁ ଅଧ୍କ ଆମର ଜ୍ଞାନ ହେବା ଉଚିତ୍‌ । 

ବାୟୁ, ଯାହାକୁ ଆମେ ନାକଦ୍ଧାରା ପ୍ରଶ୍ଧାସରେ ଗ୍ରହଣ କରୁ, ତାହା ଶ୍ଵାସନଳୀ ଦେଇ 
ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌୍କୁ ଯାଏ । ତାପରେ ଏଜ ବିସ୍ତୃତ ବ୍ୟବସ୍ଥା ମଧ୍ୟଦେଇ ଯାଏ ଯାହାକୁ କି ` 
କ୍ଲୋମନଳିକା (ଥ୦୩୦h/) କୁହାଯାଏ । ମନୁଷ୍ୟର ଗଳା ଭିତରକୁ ଚାହିଁଲେ, ଦୁଇଟି ନଳୀ 
ତଳକୁ ଯାଇଥ୍ବାର ଦେଖାଯାଏ । ଗୋଟିଏ ହେଲା ଖାଦ୍ୟନଳୀ (ଓସୋଫାଗସ୍‌) ଯାହା 
ଖାଦ୍ୟକୁ ପାକସ୍ଥଳୀ ଭିତରକୁ ପଠାଏ ଏବଂ ଅନ୍ୟଟି ହେଲା ବାୟୁନଳୀ ଯାହାକି ବାୟୁକୁ 
ବହନକରି, ଉପଶ୍ବାସନଳୀ ଦେଇ, ଫୁସ୍ଫୁସ୍କୁ ନିଏ । ପ୍ରଚୀନ କାଳରେ ଗ୍ରୀଜ୍‌ମାନେ ବିଶ୍ଵାସ 
କରୁଥ୍ଲେ ଯେ କଠିନ ପଦାର୍ଥ ଖାଦ୍ୟନଳୀ ଦେଇ ପାକସ୍ଥଳୀଜୁ ଯାଉଥ୍‌ବା ସ୍ଥଳେ ତରଳ 
ପଦାର୍ଥ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଦେଇ ପାକସ୍ଥଳୀକୁ ଯାଉଥଲା । ଏପ୍ରକାର ବିଶ୍ଵାସ ହାସ୍ୟାସ୍ପଦ ଥ୍ଲେ ମଧ୍ଯ 
ତା'ରି ଅନୁସାରେ କ୍ଲୋମନଳିକା ନାମିତ ହୋଇଥଲା । ଗ୍ରୀଜ୍‌ ଶବ୍ଦ ବ୍ରୋକୋଂ ଅର୍ଥାତ୍‌ 
“ଓଦାକରିବା”’ , “ ବର୍ଷାକରିବା'' ବା “ ଢାଳିବା” 

ବାୟୁନଳିକା ବା ଶ୍ଵାସନ ଳିକା ଦକ୍ଷିଣ ଏବଂ ବାମ ଶ୍ଵାସନଳିକା ଭାବରେ ଦୁଇଭାଗ 
ହୋଇଛି ଏବଂ ତା'ପରେ ଏହି ନଳିକାଗୁଡ଼ିକ ଲକ୍ଷ ଲକ୍ଷ ଛୋଟ ବାୟୁ କୋଠରୀକୁ ନେଇ 
ଶରୀରରେ ବିଭାଜିତ ଏବଂ ପରେ ପୂନର୍ବିଭାଜିତ ହୋଇଛନ୍ତି । ବାୟୁ କୋଠରୀଗୁଡ଼ିକ ଅତି 
ସୂକ୍ଷ୍ମ ବେଲୁନ୍‌ ପରି - ଯାହାକୁ ଆଲ୍‌ଭିଓଲି ବା ବାୟୁକୋଷ କୁହାଯାଏ । ରକ୍ତ ଏହି 
ବାୟୂକୋଷରୁ ଶୁଦ୍ଧ ଅମ୍ବତାନ ଗ୍ରହଣକରେ ଏବଂ ତା ସହିତ ଥୁବା ଅଙ୍ଗାରଜାମୂକୁ 
ଛାଡ଼ିଦେଇ ଯାଏ । ଶ୍ଵାସନଳିକା, ଉପଶ୍ବାସନଳିକା ଏବଂ ଏହାର ସୃକ୍ଷ୍ଟ ବିରାଜନଗୁଡ଼ିକ ଏକ 
ପ୍ରଜାର ସଂବେଦନଶୀଳ ଗୋଲାପି ରଂଗର ମଖମଲି ଆବରଣ ଆଳ୍ଛାଦିତ । ତାକୁ କଳା ବା 
ମ୍ୟୁକୋଷା କୁହାଯାଏ । ଠିକ୍‌ ଆମେ ଯେମିତି ଆମ ଘରର ଚଟାଣକୁ ରକ୍ଷାକରିବା ପାଇଁ 
ଗାଲିଚା ବ୍ୟବହାରରୁ, ପ୍ରକୃତି ଏହି କଳାମାନଙ୍କ ଶ୍ଵାସନଳୀଜୁ ରକ୍ଷାକରିବା ପାଇଁ ଖଞ୍ଜିଛି । 
କିନୂୁ କଛନା କରନ୍ତୁ ଯେତେବେଳେ ଆମ ଘରକୁ କେହି ମଇଳା ଜୋତା ପିଛି 
ପ୍ରବେଶକରେ, ଚଟାଣ ଅବଶ୍ୟ ରକ୍ଷାହୁଏ, ଜିନୁ ଗାଲିଚାଟି ମଇଳା ହୁଏ । ଶ୍ଵାସନଳିକ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ସେହି ଅନୁରୂପ ହୁଏ । ଯେତେବେଳେ ଆମେ ଧୂମପାନ କରୁ କିମ୍ବା ଗୋଟିଏ 
ଦୂଷିତ ପରିବେଶରେ ବସବାସକରୁ, ‘ମଇଳା' ଆକ୍ରମଣକାରୀମାନେ (ଧୂମପାନ ଏବଂ 
ବାୟୁକୁ ଦୂଷିତ କରୁଥ୍‌ବା ପଦାର୍ଥ) ଏହି ନଳିକାର ପ୍ରାଟୀରକୂ ସଙ୍ଗେ ସଙ୍ଗେ ନଷ୍ଟକରନ୍ତି 
ନାହିଁ,” ଜିତୁ ସେହି କଳାଜୁ ପ୍ରବଳ ଉତ୍ତେଜିତ କରାଇଥାନ୍ତି ଏବଂ ଶ୍େଷ୍ଟା ନାମକ ଏକ 
ଅଠାଳିଆ ପଦାର୍ଥର ସ୍ରାବ ହୋଇଆଏ । ଏହି ଶ୍ଵେଷ୍ଟା କିଛିଅଂଶରୈ ବାୟୁର ଦୂଷିତ ପଦାର୍ଥ 
ଏବଂ ଧୂଆଁର ସୃକ୍ଷୁ ଅଂଶ ନିଜ ମଧ୍ଯକୁ ଆକର୍ଷିତ କରି ନେଇଥାଏ । କିନ୍ତୁ ଯଦି ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଅତି 
ମାତ୍ରାରେ ଅପବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ, ତେବେ ଶ୍ନେଷ୍ଟା ଶ୍ରେଷ୍ଟ ସୃକ୍ଷ କଳାକୁ ଅଧ୍କ ସମୟ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ରକ୍ଷାକରିବାକୁ ଅସମର୍ଥ ହୁଏ । ଅବଶ୍ୟ କଳାଦ୍ଧାର। ବୁଥାରେ ଏହି ଆକ୍ରମଣକାରୀଙ୍କ ପ୍ରତି 
ଅଧ୍କରୁ ଅଧ୍ଜ ଶ୍ନେଷ୍ଟ ସ୍ରବିତ ହୁଏ । କିତୂ ଏକ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ସମୟ ପରେ ଏହା କରିବାକୁ କଳା 
ମଧ୍ଯ ଅସମର୍ଥ ହୋଇଥାଏ । ଏହି ଅଠାଳିଆ ଶ୍ଵେଷ୍ଟା ହିଁ ଜୀବାଣୁ ଉପ୍‌ରିର ଗୋଟିଏ ସ୍ତନ । 


Digitized by srujanika@gmail.com 


18 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ଏଠାରେ ସେମାନେ ଖୁସିର ସହିତ ବୃଦଧିପାଇପାରଚି ଏବଂ ହଳଦିଆ ସବୁଜ କଫରେ 
ପରିଣତ ହୁଅନି । ଧୂମପାନ କରୁଥ୍ବା ବ୍ୟକ୍ତି ମାନଙ୍କଦ୍ଵାରା ଏହି କଫ ପ୍ରଚୁର ପରିମାଣରେ 
ନିର୍ଗତ ହୁଏ ଯଦ୍ଧାରା ଇହରା କାଶ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ । ସଂକ୍ରମିତ କଫ ଶରୀରରୁ 
ବାହାରିଆସିଥାଏ । ଏହା ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପର ଗୋଟିଏ ଉଗ୍ର ରୂପ । ପୂର୍ବେ ଶ୍ଵାସନଳୀ 
କୋପ ସଂପୂର୍ଣ ଅଜଣା ଥ୍ଲା ବୋଲି କହିଲେ ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ହେବାର କିଛି ନାହିଁ । ସେତେବେଳେ 
ପ୍ରଦୂଷଣ ନଥୁଲା, ସିଗାରେଟ୍‌ ମଧ୍ଯ ନଥୁଲା । ବିଂଶ ଶତାଦଦୀରେ ଏହି ରୋଗ ପ୍ରଥମେ 
ଦେଖାଦେଲା । ଚାର୍ଲସ୍‌ ବାଧାମ୍‌ ନାମକ ଜଣେ ଇଂରେଜ ଚିକିତ୍ସକ 1808ରେ ଏହାର 
ନାମକରଣ କଲେ ଏବଂ ରୋଗ ସଂପର୍କରେ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ବିବରଣୀ ମଧ୍ଯ ଦେଲେ । ‘ଆଇଟିସ୍‌' 
( /‰5) ପ୍ରକୃତରେ ଗୋଟିଏ ଗ୍ରୀକ୍‌ ପ୍ରତ୍ୟୟ ଯାହାର ଅର୍ଥ 'ଶୋଥ' (ଇନ୍‌ଫୁାମେସନ୍‌) । 
ଏହିପରି ସାଇନସାଇଟି ସ୍‌ ଏବଂ କନ୍‌ଜକ୍ମିଭାଇଟିସ୍‌ ହେଲେ ଯଥାକ୍ରମେ ସାଇନସ୍‌ (ବିବର 
କିମ୍ବା ଗର୍ର) ଗୁଡ଼ିକର ଶୋଥ ଏବଂ କନ୍‌ଜକ୍ମିରା ଅର୍ଥାତ୍‌ ନେତ୍ରର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ଶୋଅ 
ହେଉଥ୍‌ବା ବେଳେ, ବ୍ରୋନ୍‌କାଇଟିସ୍‌ରେ କ୍ଲୋମନଳିକାମାନଙ୍କରେ ଶୋଥ ହୋଇଥାଏ । 

ଆମେ ଦେଖ୍ଛୁ ଯେ ଧୂମପାନ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ରୋଗର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ । ଏହା 
ବ୍ୟତୀତ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ୍‌ ଶୀତରତୁ, ଆର୍ଦ୍ ଜଳବାୟୁ ଏବଂ ଅଣ୍ଡା ଜଳବାୟୁରେ ଅତିଶୀଘ୍ର 
ହୁଏ । ଅତ୍ୟନ୍ତ ଶୀତ, ଜନଗହଳି ଏବଂ ଶ୍ରମ ଆଦି ମଧ୍ଯ ଏହାର ଅନ୍ୟ କାରଣ । ଶ୍ଵାସନଳୀ 
କୋପ ତୀବ୍ର ରୂପରେ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ହଠାତ୍‌ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଫୁଲିଯାଏ ବା ରୁଛି 
ହୋଇଯାଏ । ତୀବ୍ର ପ୍ରକାରର ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପର ଇକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ହେଲା - କପାଳରେ 
ଥଣ୍ଡା, ନାକରୁ ସ୍ରାବ, ଜ୍ଵର ଏବଂ ଅତ୍ଯନ୍ତ ଶୀତ ଅନୁଭବ, ପେଶୀରେ ବେଦନା ଏବଂ 
ସମ୍ଭବତଃ ପୃଷ୍ଠଶୂଳ । ପରେ ଏହା ନିରବଚ୍ଛିନ୍ନ କାଶ ରୂପରେ ଗତି କରେ । ପ୍ରଥମେ ଏହା 
ଶୁଷ୍ଠ ଏବଂ ଯନ୍ତ୍ରଣାଦାୟକ କିନ୍ତୁ ପରେ କଫମଯୁକ୍ତ ହୋଇଥାଏ । ରାତିରେ ଏହା ଅତ୍ଯନ୍ତ 
କଷ୍ଟ ପ୍ରଦ । ଧୂମପାନ କଲେ ତାହା ଆହୁରି କଷ୍ଟପ୍ରଦ ହୁଏ । 

ସମୁଚିତ ଞ୍ଖଷଧ ପ୍ରୟୋଗ ଏହି ତୀବ୍ର ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ଚିକିତ୍ସାର ପ୍ରଥମ 
ପ୍ରଦକ୍ଷେପ ଏବଂ ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ଧୂମପାନ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ତ୍ୟାଗକରିବା ଉଚିତ୍‌ । 
ଦୁର୍ଭାଗ୍ୟବଶତଃ, ଅନେକ ସମୟରେ ନିରବଳିନ୍ନ ଧୂମପାନ କରି ତୀବ୍ର ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପରେ 
ପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀ ଚିକିତ୍ସକ ପାଖକୁ ଆସିଥାଏ । କମ୍‌ ଭାବରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ଯକ୍ତି ସଂପୂର୍ଣ 
ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ହେବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଯନ୍‌ ନିଏନାହିଁ । ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ରୋଗକୁ ଜୀର୍ଣ୍ଣ ଶ୍ଵାସନନୀ 
କୋପ (କ୍ରନିକ୍‌ ବ୍ରୋଙ୍କାଇଟିସ୍‌) କୁହାଯାଏ । ଏହି ଜୀର୍ଣ୍ଣ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପକୁ କାଶ ରୂପେ 
ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯ!ଏ । ବେଳେବେଳେ ସପ୍ତାହରେ ଅନେକ ଦିନ, ବର୍ଷକରେ ତିନିମାସ ଏବଂ 
ଦୂଇବର୍ଷରୁ ଅଧ୍କ ସମୟ ପାଇଁ ଏଥ୍‌ରେ କଫର ଉପ୍ରି ହୋଇଥାଏ । 

ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଜଢୀବନହାନିକାରକ ରୋଗ ପାଇଁ ରାସ୍ତା ସୃଷ୍ଟି 
କରେ, ଯାହାକୁ “ଏମ୍ପମଇଢେମା' ( €mphysema) କୁହାଯାଏ । ଏହି ଶଦଟିକୁ ଗ୍ରୀକ୍‌ 
ଭାଷାରୁ ଅଣାଯାଇଛି ଯାହାର ଅର୍ଥ ଅତ୍ୟଧ୍କ ଫୁଲେଇବା । ସୃକ୍ଷ୍ଟ ବେଲୁନ୍‌ ପରି ଫୁୃଲିଥ୍‌ବା 


Digitized by srujanika@gmail.com 


ଶ୍ଵାସନଢୀ କୋପ 19 


ଅଂଶଟି ହେଲା ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍ର ବାୟୁକୋଷ । ଜୀର୍ଣ୍ଣ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋଷରେ ଛୋଟ ଛୋଟ ନଳିକା 
ସହିତ ବାୟୂକୋଷଗୁଡ଼ିକ ସେମାନଙ୍କର ସ୍ଥି ତିସ୍ଥାପକତ୍ସ ଗୁଣ ହରାଇଥାନ୍ତି । ସେମାନେ ନିଜ 
ପରିଧ୍ରେ ସଂକୁଚିତ ହେବା ସହିତ କିଛି ପରିମାଣରେ ବୃଦ୍ଧିପାଇଥାନ୍ତି ¦ ଏହା ଫଳରେ ବାୟୁ 
କୋଠରୀ ମଧ୍ଯକୁ ସୁବିଧାରେ ପ୍ରବେଶ କରିଥାଏ; କିତୁ ବାହାରକୁ ସହଜରେ 
ବାହାରିପାରିନଥାଏ; ଅନ୍ୟ ଅର୍ଥରେ, ରୋଗୀ ଶ୍ଵାସ ଗ୍ରହଣକରିପାରେ କିନ୍ତୁ ନିଃଶ୍ବାସ 
ଛାଡ଼ିପାରିନଥାଏ । ଫୁସ୍ଫୁସ୍ରେ ଆଗରୁ ରହିଥ୍ବା ବାୟୁ ଜମା ହୋଇଯାଏ ଏବଂ 
ଯେତେବେଳେ ବାୟୁକୋଠରୀ ଉପରେ ଚାପ ପଡ଼େ, ସେମାନଙ୍କର ପତନା ପ୍ରାଚୀର 
ଛିଶ୍ତିବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଟାଣିହୁଏ । ଏହାଦ୍ଵାରା ଅନେକ ବାୟୁସ୍ଥାନ ସଂଯୁକ୍ତ ହୋଇଯାଏ ! ଯେଉଁ 
ସ୍ଥାନରେ ସଚରାଚର ଅମ୍ମଢାନ ଏବଂ ଅଙ୍ଗାରଜାମ୍ବ ବଦଳ ପ୍ରକ୍ରିୟା ହୋଇଥାଏ, ସେହିସ୍ଥାନ 
କମି କମି ଯାଏ । ଫଳସ୍ବରୂପ ଶ୍ଵାସ ପ୍ରଶ୍ଵାସ କ୍ରିୟାର ହ୍ରାସ, ହ୍ଦୟରେ ଅତ୍ୟଧ୍କ ଚାପ ଏବଂ 
ବେଳେବେଳେ ରୋଗୀର ମୃତ୍ୟୁ ଘଟିଥାଏ । 

ଜଣେ ଜଣେ ସିଗାରେଟ ପାନକରୁଥ୍‌ବା ବ୍ଯକ୍ତି ଦୀର୍ଘକାଳୀନ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ 
ଏବଂ ଏମ୍ପଇଜେମାରେ ପୀଡ଼ିତ ହେଉଥ୍‌ଲା ବେଳେ ଅନ୍ୟ ଜଣେ ପ୍ରତିଦିନ ସେତିକି କିମ୍ବା 
ତା'ଠାରୁ ଅଧ୍କା ସିଗାରେଟ ପାନକରି ମଧ୍ଯ ତାର ରୋଗପ୍ରତିରୋଧଶଭ୍ତି ରହିଥାଏ, 
ଧୂମପାନ ଛାଡ଼ିପାରୁନଥ୍‌ବା ବ୍ଯଭ୍ରିମାନେ ବେଳେବେଳେ ଏଇ ଉଦାହରଣ ଦେଇଥାନ୍ତି । 
ଏହାର ରହସ୍ଯ ନିଶ୍ଚୟ କିଛି ରହିଛି । ବର୍ଭମାନର ଚିକିତ୍ସା ଗବେଷକମାନେ କହନ୍ତି ଯେ 
ଧୂମପାୟୀ ବ୍ୟକ୍ତି, ଯେଉଁମାନଙ୍କୁ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ରୋଗ ହୋଇଛି, ସେମାନଙ୍କର ରକ୍ତରେ 
ଆଇ୍‌ଫା-1 ଆଣ୍ଟିଟ୍ରିପ୍ସିନ୍‌ ନାମକ ଏକ ପାଚକ ରସର ଅଭାବ ଥାଏ ¦ ଯଦି ଜୀବାଣୁ ଜଣେ 
‘ଧୂମପାନ ନକରୁଥ୍ବା ବ୍ୟଭ୍ତିର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ପ୍ରବେଶକରେ, ସେଠାରେ ଥୁବା ଶ୍ଵେତ 
ରକ୍ତକଣିକା ଏହାକୁ ତତ୍କ୍ଷଣାତ୍‌ ଗ୍ରାସକରେ, ଏବଂ ଇଲାଷ୍ଟେଟ ନାମକ ଏକ ପାଚକ ରସ 
ସୃଷ୍ଟିକରାଇ ଏହାକୁ ମାରିଦିଏ । ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ, ଧୂମପାୟୀ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କର ଧୂମର ଅଂଶ 
ପ୍ରରାବଶାଳୀ ଜୀବାଣୁର ଗ୍ରାସରେ ବାଧା ସୃଷ୍ଟିକରେ । ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ତନୂର ଚାରିପଟେ ପାଚକ 
ରସ ଇଲାଷ୍ଟେଟ୍‌ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇଯିବାରୁ ଏହିପରି ହୁଏ । ଏହି ଇଲାଷ୍ଟେଟ୍‌ ଆଲ୍‌ଫା-1 
ଆଣ୍ଟିଟ୍ରିପ୍‌ସିନ୍‌ଦ୍ଵାରା। କ୍ଷୟ ନିରୋଧକରେ ପରିଣତ ହୁଏ । ନଚେତ୍‌ ଏହା ସମପରିମାଣରେ 
ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍ର ତନୁକୁ ହଜମ କରିଦିଏ । (ଯଦିଓ ପ୍ରକୃତରେ ଏହା ଜୀବାଣୂମାନଙ୍କ ପାଇଁ 
ଉଦିଷ୍ଟ ) ଏହା ଫୁସ୍ଫୁସ୍ର ତତୁକୁ ଅତିମାତ୍ରାରେ ନଷ୍ଟ କରିଦେଇଥାଏ (ଚିତ୍ର 2) । ଅବଶିଷ୍ଟ 
ବାୟୁ ଜଣେ ଏମ୍ପିଇଜେମା ହୋଇଥ୍‌ବା ରୋଗୀର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରେ ଏତେ ଅଧ୍‌୍କା 
ହୋଇଯାଏ ଯେ ତାର ବକ୍ଷ ଗୋଟିଏ ବ୍ୟାରେଲ୍‌ ପରି ମନେ ହୁଏ (ଚିତ୍ର 3) । 

କ୍ରମଶଃ ଦୀର୍ଘକାଳୀନ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପରେ ରୋଗୀର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଏତେ 
ପରିମାଣରେ ନଷ୍ଟ ହୋଇଥାଏ ଯେ ଚାଲିବାରେ ମଧ୍ଯ ତାଜୁ କଷ୍ଟ ହୋଇଥାଏ ! ସାଧାରଣ 
ଭାବରେ କହିଲେ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ଯେତେ ପ୍ରବଳ ହେବ? ଚ୍ାକ୍ତି ସେତେ କମ୍‌ ବ୍ୟାୟାମ 
କରିପାରିବ । ଚିଜିସସକମାନେ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପକୁ ଚାରି ଭାଗରେ ବିରକ୍ତ ଵରିଛନ୍ତି । 
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ଧୂମପାୟୀର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ତରୁ କିପରି ଏପ ଇଜେମାଦ୍ଵାରା ନଷ୍ଟ ହେଉଛି ? 


ଚିତ୍ର 2: ଧୂମପାନ କରୁନଥ୍ବା ବ୍ୟକ୍ତିଠାରେ, ଶ୍ଵେତ ରନ୍ତକଣିକା ଜୀବାଣ୍ୁଙ୍କୁ ଶୂନ୍ଯ ସ୍ଥାନରେ ରଖ୍‌ ନଷ୍ଟ 
କରେ । ଚା'ପରେ ପାଚଜ ରସ, ରଲାଷ୍ଟେସ୍‌ ସ୍ରାବକରାଏ ଯାହା ଜୀବାଣୁଙ୍କୁ ଖାଇଥାଏ ( ଉପର ଚିତ୍ର ।) 
ଧୂମପାଯ ବ୍ଯଲ୍ଥିଠାରେ, ଧୂମର ଅଂଶ ଶୂନ୍ଯସ୍ଥାନ ସୃଷ୍ଟିରେ ବାଧାଦିଏ । ତା'ପରେ ଇରାଷ୍ଟେସ୍‌ ଶ୍ଳେଚ 
ରରଜଣିକାର ବାହ୍ୟ ଭାଗକୁ ଛିଦ୍ରକରିଦିଏ ଏବଂ ରନ୍ତର ଏକ ଅଂଶ, ଆଲଇ୍‌ଫା-1 ଆଣ୍ଟିଟ୍ରିପ୍ସିନ୍‌ ଯାହାରକି 
କେତେଳ ରୋଜଙ୍କ ଶରୀରରେ ଅଭାବ ଥାଏ, ତାହାଦ୍ଵାରା ଏହାକୁ କ୍ଷୟବିରୋଧୀ ନକଲେ ଏହା ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ 
ତତ୍ତୁକୁ ନଷ୍ଟ କରେ । 


ପ୍ରଥମତଃ, ସକାଳେ ଅଛ ସାମାନ୍ୟ କାଶ ହୁଏ କିନ୍ତୁ ଅନ୍ୟ କୌଣସି ଅସୁବିଧା ନଥାଏ । 
ଦ୍ଵିତୀୟତଃ, ପରିଶ୍ରମଜଲେ ଶ୍ଵାସରେ କଷ୍ଟ । ତୃତୀୟତଃ, ପ୍ରଶ୍ଵାସନେବାରେ ଜଷ୍ଟ ଏତେ 
ବଢ଼ିଯାଏ ଯେ ରୋଗୀ ଘରୁ ବାହାରିବାରେ ମଧ୍ୟ ଅସମର୍ଥ ହୋଇଆାଏ । ଚତୁର୍ଥତଃ ଏହି 
ଶ୍ଵାସକଷ୍ଟ ଏତେ ବଢ଼େ ଯେ ରୋଗୀ ବାର୍ଭାଳାପ କରିବାକୁ ମଧ୍ୟ ଅସମର୍ଥ ହୁଏ । ଅନେକ 
ଶ୍ଵାସନଳୀ ଜୋପରେ ପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀ ଜାଣିବାକୁ ଚାହାରନ୍ରି ଯେ ତାଙ୍କର ଶ୍ରାସନଳୀ କୋପ 
କର୍କଟରୋଗରେ ପରିଣତ ହେବ ଜି ? ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ କର୍କଟ ରୋଗରେ ପରିଣତ 
ହେବାର ଆଶଙ୍କା ନଥାଏ । କିନ୍ତୁ ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ - ଧୂମପାନ - ଜଣେ 
ବ୍ୟକ୍ତିର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ଜର୍ଜଟ ରୋଗର କାରଣ ହୋଇପାରେ । ଜଶେ ଧୂମପାୟୀ ଧୂମପାନ 
କରୁନଥ୍‌୍ବା ବ୍ୟକ୍ତି ଅପେକ୍ଷା 20ଗୁଣ କର୍କଟ ରୋଗଦ୍ଧାରା ଅଧ୍କ ଆକ୍ରାଚ ହେବାର 
ସମ୍ଭାବନା ଥାଏ । କେତେକ ଧୂମପାୟୀ ଭାବନ୍ତି ଯେ ସେମାନେ ଧୂମପାନ ଛାଡ଼ିପାରିବେ 
ନାହିଁ କିମ୍ବା ତାଙ୍କର ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ଆରୋଗ୍ୟ ହୋଇପାରିବ ନାହିଁ । ତାହା କିନ୍ତୁ ସତ୍ୟ 
ନୁହେଁ । ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପର ସମୟ ହ୍ବାସ ହୋଇପାରେ, ଏମିତିଜି ଧୂମପାନ ତ୍ୟାଗଦ୍ଧାରା 
ଏହାର ପ୍ରତିରୋଧ ମଧ୍ୟ ହୋଇପାରେ, ଯଦିଓ ଏହା ସଂପୂର୍ଣ ଦୂରଜରାଯାଇପାରିବ ନାହିଁ. 
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ଚିଚ୍ଛ ଓ: ଶ୍ରାସ ଦୀର୍ଘକାଳୀନ ରୋଗ ଜିମା 
ଦୀର୍ଘଜାଳୀନ ଶ୍ଵାସନଢୀ କୋପର୍‌ ଏମ୍ପାରଢେମା 
ରୋଗ ହୋଇପାରେ । 


Ss gs 


ଯେମିତିଜି ମ୍ଯୁଜସ୍‌ଟ ଥରେ ନଷ୍ଟ ହେଲେ ସବୁଦିନ ପାଇଁ ସରିଯାଏ । ତେଣୁ କାଲି ପାଇଁ 
ସ୍ଥଗିତ ରଖ୍ବା ଅପେକ୍ଷା ଅଜି ହିଁ ଧୂମପାନ ଛାଡ଼ିଦେବା ସର୍ବୋରମ ପଛା । 

ଶ୍ଵାସନଳୀ ଜୋପ ପାଇଁ ଉତ୍ତମ ଚିକିତସ୍ଥା ହେଉଛି ଭଷ୍ତ କୋଠରୀରେ ଶୋଇବା, 
କାଶର ଓଷଧ କାଶ ଉପଶମ କରେ ଏବଂ ଆଣ୍ଟିବାୟୋଟିକ୍‌ ସଂକ୍ରମଣ ଦୂରକରେ । ତାବ୍ର 
ଶ୍ଵାସନଳୀ କୋପ ପାଇଁ ତାନ୍ତର ପରାମର୍ଶ ସେତେ ଗୁରୁତ୍ଵପୂର୍ଣ ନୁହେଁ । ଜିତୁ ଜୀର୍ଶ୍ଚ ଶ୍ଵାସନଳୀ 
କୋପ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା ଠିକ୍‌ ବିପରୀତ ଅଥୀତ୍‌ ଚିଜିସ୍ସାର ଫଳ ଏଠାରେ ପ୍ରତିସରିତଂ 
ହୋଇଥାଏ | ଦୀର୍ଘକାଳୀନ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଜୋପ ଯୋଗୁ ଶ୍ଵାସନଳିଜାରେ ବହଳିଆ କଫଦ୍ଵାରା 
ଅବରୁବ ପ୍ରାଚୀରର ବହନଳତାକୂ ଉପଶମ ଜରିବା ପାଇଁ କାଶ ଓଷଧ ଓ ଆଣ୍ତିବାୟୋଟିକ୍‌ 
ସହିତ ଶ୍ଵାସନଳିକା ବିସ୍ପାରଳ ମଧ୍ଯ ଦରଜାରପଡ଼େ । ଫିଜିଓଥେରାପି ରୋଗୀକୁ କଫରୁ 
ରକ୍ଷାକରିବା ପାଇଁ ସାହାଯ୍ୟ କରିପାରେ | ବିନ୍ୟାସ ନିଶ୍କାସନ (ଚିତ୍ର 4) ଦ୍ଵାରା ମଧ୍ୟ କଫ 
ବାହାର ଜରାଯାଇପାରେ | ଏହା କରିବାକୁ ପ୍ରଥମେ ରୋଗୀକୁ ଗରମ ଜନ୍ାୟବାଷ୍ପ ଗ୍ରହଣ 
କରିବାକୂପତ଼େ । କଫକୁ ତଟ ବା ସହଜ କରିବା ପାଇଁ ମୁଣ୍ଡ ଏବଂ ଗୋଡ଼ଜୂ ଶଯ୍ୟାର 
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ଚିତ୍ତ 4 : ବିନ୍ୟାସ ନିଷ୍ଠାସ୍ତନ 


ଧାରକୁ ଝୂଭାଇରଖ୍ବାକୁ ହୁଏ । ଏଥ୍‌ରେ ପ୍ଷ୍ଠରାଗ ହାଲୁକା ହୁଏ ଏବଂ କଫ ଛାଡିରୁ 
ବାହାରିଆସେ । ଶ୍ବାସଜ୍‌ଳ୍ଛତାରେ ବ୍ୟାୟାମଗୁଡ଼ିକ ମଧ୍ୟ ଉପଯୋଗୀ ହୋଇପାରେ । 
ଅନେକ ସ୍ଥଳରେ ରୋଗୀର ଶ୍ଵାସକୃଚ୍ଛୁ ତାକୁ ଦୂରଜରିବା ପାଇଁ ଅମ୍ବଳାନ ଦରକାର ପଡ଼େ । 

ବାରମ୍ବାର କୂୃହାଯାଇଛି ଯେ ଚିକିତ୍ସାଠାରୁ ପ୍ରତିଜାର ସର୍ବୋରମ । ଗୋଟିଏ 
ବଡ଼କଥା ହେଉଛି, ଜଣେ ଧୂମପାନ ସହଜରେ ବନ୍ଦ କରିପାରିବ । ଏହା କରିବା ଅପେକ୍ଷା 
କହିବା ବେଶ୍‌ ସହଜ | ଯାହା ହେଉ, କେତେଜ ଛୋଟ ଉପଯୋଗୀ ଜାର୍ଯ୍ୟ ମଧ୍ୟ ଏଥୁରେ 
ସାହାଯ୍ୟ କରିଥାଏ । ପ୍ରଥମେ, ଧୂମପାନ ଏବଂ ଧୂଆଁଳିଆ ପରିବେଶଠାରୁ ଦୂରରେ ରୁହ, 
କାରଣ ସେମାନେ ଧୂମପାନ କରିବାର ଇଚ୍ଛାକୁ ବଢ଼ାଇଥାତ୍ତି । ତୁମର ଅନୁଭବରେ ଥୁବା 
ଧୂମପାନ ପରିସିତିଠାରୁ ଦୂରେଇ ରୂହ, ତୁମର ଉପସ୍ଥିତି ବେଳେ ଅନ୍ୟମାନଙ୍କ ଧୂମପାନ 
କରିବାକୁ ମନାକର, ତୁମ ଘର ଏବଂ ଅଫିସ୍କୁ ଧୂମପାନ ନିଷବ୍ଧାଞ୍ଚଳରେ ଯରିଣତକର । 
ତୁମର ସମସ୍ତ ସିଗାରେଟ୍‌ ଲାଇଟର୍‌ ଏବଂ ଧୂମପାତ୍ରକୁ ଫିଇ୍ିଦିଅ। ତୁମ ହାତରେ ଅନ୍ୟ 
ଜିନିଷ କରିବାକୁ ଚେଷ୍ଟାକର । ତାହା ତୁମଜୁ ସାହାଯ୍ୟ କରିବା ସଙ୍ଗେ ସଙ୍ଗେ ଚୂମର ଚିନ୍ତାକୁ 
ମଧ୍ଯ ଦୂରକରିବ । କେବେକେବେ ପେରାଏ ଚାବିରେ ଖେଳ | ଶେଷ କଥା ହେଇଛି, କେବେ 
ଧୂମପାନ ନକରିବାକୁ ଦୃଢ଼ପ୍ରତିଜ୍ଞ ହୁଅ । 
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' ଥଏ/, ଜାଣ ଏବଂ କୁର ପାଇଁ ଏହା ମୋର ଜପଯୁଇ ଟଳିଜ୍‌' 


ସାଧାରଣ ଥଣ୍ଡା 


ସାଧାରଣ ଥଣ୍ଡା ବେଳେ ଆମେ ନାକ ବାଟେ କାନ୍ଦିଥାଉ । ନିଃସନ୍ଦେହରେ ଏହା ପୃଥ୍ବୀର 
ସବୁଠୁ ବେଶୀ ବ୍ୟାପିଥ୍‌ବା ଅସୁସ୍ଥତା; ଏମିତି ନଵଚିତ୍‌ ଲୋଜ ଅଛତ୍ତି ଯିଏ ତାଙ୍କ ଜୀବନରେ 
ଏହାଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇନାହାତ୍ତି । ବିଶେଷ କ୍ଷତିଜାରକ ନହୋଇଥ୍‌ଲେ ମଧ୍ଯ ଏମିତି 
କୌଣସି ରୋଗ ନାହିଁ ଯାହା ତୁମକୁ ସର୍ଦିପରି ଏତେ ଦୟନୀୟ ଜରିପଜାଏ ! ସାଧାରଣରେ 
ବିଶ୍ଵାସ ରହିଛି ଯେ ଏହି ରୋଗଟି ଥଣ୍ଡା ଧରିଲେ ବା ଓଦାହେଲେ ସୃଷ୍ଟିହୋଇଥାଏ; 
ପ୍ରକୃତରେ ତାହା ନୁହେଁ । ଯଦି ସେମିତି ହେଉଥାନ୍ତା, ତେବେ ଏସ୍କିମୋମାନେ ସବୁବେଳେ 
ଏହି ରୋଗ ଭୋଗୁଥାନ୍ତେ, କିବୁ ସେମାନେ ପୀଡ଼ିତ ହୁଅର୍ତି ନାହିଁ । ଉର୍ବଶ୍ବାସ ପ୍ରଣାଳୀ (ନାଜ 
ଏବଂ ବାୟୁନଳୀ )ର ସଂକ୍ରମଣ ହେତୁ ଏହା ହୋଇଥଏ । ଏହି ରୋଗ 'ରାଇନୋଭାଇରସ୍‌ 
( noviruses - ଗ୍ୀକ୍‌ ଶଦାଥ୍ଥ ନାସାରୂତାଣୁ ) ନାମକ ଏକ ଭୂତାଣୁ ଗୋଷ୍ଠୀଦ୍ଵାର। ହୁଏ 
ଯାହା 100 ପ୍ରକାର ଅଛି । ଅଧ୍ଜ ରାଇନୋଭାଇରସ୍ଗୁଡ଼ିକ ଅତ୍ୟନ୍ତ କ୍ଷୁଦ୍ର ଛୋଟ ଛୋଟ 
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ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କଠାରୁ ମଧ୍ଯ ଅଧ୍କ ଛୋଟ; ଆକାରରେ ପ୍ରାୟ ଗୋଟିଏ ଇଞ୍ଚର 2500 କୋଟି 
ଭାଗରୁ ଭାଗେ । ଆକାର ଜିନ ସେମାନଙ୍କର ଶଳ୍ତିର ବିପରୀତ । ସେମାନଙ୍କର ଶରୀରରେ 
ଗୋଟିଏ ପ୍ରକାରର ରକ୍ଷାକବଚ ରହିଛି, ଯାହା 200° ତାପମାତ୍ରାରେ ମଧ୍ଯ ସେମାନଙ୍କୁ 
ବଞ୍ଚାଇଥାଏ ଏବଂ 1,00,000 ଗୁଣ ବଳ ପ୍ରଦାନ କରିଥାଏ । ସିମ୍ପାଞ୍ଜି ବ୍ୟତୀତ ଏହି ଭୂତାଣୁ 
ଅନ୍ୟ ପଶୁମାନଙ୍କ ଆକ୍ରମଣ କରିପାରେ ନାହିଁ । ତେଣୁ ଏଇ ଗୋଟିଏ ଦୃଷ୍ଟିରୁ ମନୁଷ୍ୟମାନଙ୍କ 
ଅପେକ୍ଷା ପଶ୍ମମାନେ ଅଧକ ଭାଗ୍ୟବାନ୍‌ - ସେମାନେ କେବେହେଲେ ସାଧାରଣ ସିରେ 
ପୀଡ଼ିତ ହୁଅନ୍ତି ନାହିଁ । 

ଏହା ନିଶ୍ଚିତ ଯେ, ତୁମେ ଯେତେବେଳେ ସିରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇସାରିଥାଅ, 
ତା'ପରେ ଓଦାହେଲେ ତାହା ତୁମକୁ କିଛି ପରିମାଣରେ ଅଧ୍କ ଦୟନୀୟ କରିଥାଏ ; କିନୁ 
ଓଦାହେବା ଯୋଗୁ କେବେହେଲେ ସାଧାରଣ ସି ଆରମ୍ଭ ହୁଏନାହିଁ । ସଭ୍ଯ ଜଗତ୍‌କୁ 
ଫେରି ଆସିବା ପୂର୍ବରୁ ମେରୁ ଅଞ୍ଚଳର ଜୀବାଣୁମୁକ୍ତ ବାୟୁମଣ୍ଡଳରେ ରହିଥ୍‌ବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ସଂପୂର୍ଣରାବେ ସର୍ଦିମୁକ୍ତ ରହିଥ୍ଲେ ବୋଲି ଅନୁସନ୍ଧାନ କାରୀମାନେ ଦର୍ଶାଇଛନ୍ତି । ପ୍ରଥମ 
ବିଶ୍ବଯୁବ ସମୟରେ ଅତ୍ଯଧ୍କ ଥଣ୍ଡା ଏବଂ ଓଦା ଖାତରେ ଦୀର୍ଘ ସମୟ କଟାଇଥ୍‌ବା 
ସୈନିଜମାନଙ୍କୁ ଥଣ୍ତା ଧରିବାର ଦେଖାଯାଇନଥୁଲା ଏବଂ ଦ୍ଵିତୀୟ ବିଶ୍ଵଯୁଦ୍ଧରେ ଅସ୍‌କୁଇଜ୍‌ 
ବନ୍ଦୀ ଶିବିରରେ ଯୁଦ୍ବବନ୍ଦୀମାନେ ଅତ୍ୟଧ୍କ ଅଣ୍ଡା ପରିବେଶରେ ଉଲଗ୍ନ ଥାଇ ମଧ୍ଯ କୌଣସି 
ପ୍ରକାର ଅଧ୍କ ସ୍ସିର ଶିକାର ହୋଇନଥୁଲେ । ; 

ମୁଖ୍ୟତଃ, ସାଧାରଣ ସିର ଏଜ ପ୍ରଭାବଶାଳୀ ଚିକିତ୍ସା ବ୍ଯବସ୍ଥା ଏବଂ ଅନ୍ୟ 
ସହାୟଜ ତଥ୍ୟ, ନିରୂପଣ ପାଇଁ ବ୍ରିଟିଶ୍‌ ସରକାର 1946ରେ ଭଇଲ୍‌ଟସାୟାର୍ରେ ଏକ 
“ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ୟୁନିଟ୍‌' ଗଠନକରିଥ୍‌ଲେ । ଆମେରିଜାର ରେଡ଼କ୍ରସ୍‌ ସଂସ୍ତାଦ୍ଧାରା 
1940ରେ ଏହି କେନ୍ଦ୍ର ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ ଗୃହ ନିର୍ମାଣ କରାଯାଇଥ୍‌ଲା। ବ୍ରିଟିଶ୍‌ 
ନଗରୀଗୁଡ଼ିକରେ ଆନ୍ତିକ ଜ୍ଵର ଏବଂ ବିସୂଚିଜା ସଚେତକ ବାୟୁର ସହସା ଆକ୍ରମଣ 
ଆଶଙ୍କାରେ ଏହି ପ୍ରାସାଦଗୁଡ଼ିକ ନିର୍ମିତ ହୋଇଥଲା. ଯଦ୍ଧାରୀ ଆବଶ୍ଯକ ସ୍ଥଳେ 
ଜରୁରୀକାଳୀନ ସଂକ୍ରାମକ ଚିକିତ୍ସାଳୟ ଭାବେ ସେଗୁଡ଼ିକୁ ଉପଯୋଗ କରାଯାଇପାରିବ । 
ଯ୍ରଥମେ ରେଡ଼କ୍ରସ୍‌ ସେବିଜାମାନେ ସେଥ୍‌ରେ ଯୋଗଦେଇଥ୍‌ଲେ; କିତୁ ହାଭାର୍ଡ଼ 
ବିଶ୍ବବିଦ୍ୟାଳୟ ଅଧୀନ ଲୋକ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ବିଦ୍ୟାଳୟରୁ ଚିଜିତ୍ସକ ଓ ବୈଜ୍ଞାନିକମାନଙ୍କ 
ଅଣାଯାଇଥ୍‌୍ଲା । 

ଏହି ଗବେଷଣା ପ୍ରତିଷ୍ଠାନ ଅନେକ ଦିଗରୁ ଏକ ବ୍ୟତିକ୍ରମ ଥ୍ଲା । ଗୋଟିଏ କଥା 
ହେଲା, ସାରା ବିଶ୍ଵରେ ଏହି ପ୍ରକାରର ଗବେଷଣାଗାର ପ୍ରଥମ ଥୁଲା ଯେଉଁଥ୍‌ରେ କେବଳ 
ସାଧାରଣ ସି ସଂପର୍କରେ ସମୁଦାୟ ଭାବେ ମନୋନିବେଶ କରାଯାଇଥ୍‌ଲା ଯେଉଁ 
ରୋଗକୁ ଚି ଜିତ୍ସକମାନେ ପ୍ରାୟତଃ ନଗଣ୍ୟ ମନେକରିଥାତ୍ତି । ଅଧ୍କତୁ ଏହି ପରୀକ୍ଷା ପାଇଁ 
କେତେକ ସ୍ବେଚ୍ଛାସେବକଙ୍କ ନିମନ୍ତ୍ରଣ କରାଗଲା, ଯେଉଁମାନେ କି ଏକ ମାସ ଧରି ରାଜା 
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ପରି ଜୀବନ ଭପଭୋଗ କରୁଥ୍ଲେ । ସେମାନଙ୍କୁ ଆଗୁଆ ଯାତ୍ରା ଖର୍ଟ ଦିଆଯାଉଥ୍ଲା ଏବଂ 
ରେଳ ଷ୍ଟେସନରେ ପ୍ରହଞ୍ଚବା ମାତ୍ରେ ସେମାନଙ୍କୁ ଏହି କେନ୍ଦ୍ରକୁ ପାଛୋଟି ନିଆଯାଇଥ୍‌ଲା 
ସ୍ବେଛାସେବୀମାନେ ପ୍ରାୟତଃ ସେମାନଙ୍କ ସ୍ତ୍ରୀମାନଙ୍କ ସହିତ ଆସୁଥ୍‌ଲେ । ସେମାନଙ୍କୁ 
ସାମଗ୍ରିକରାବେ ଭଷ୍ଟ୍‌ ବାସସ୍ଥାନ ଯୋଗାଇ ଦିଆଯାଉଥ୍‌ଲା ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ଗୋଟିଏ ରହିବା 
ଘର, ଦୁଇ ବା ତିନୋଟି ଶୋଇବା ଘର, ଗୋଟିଏ ରୋଷେଇ ଘର, ଗୋଟିଏ ଚିକିସା ଘର 
ଏବଂ ଗୋଟିଏ ଗାଧୂଆ ଘର ସହିତ ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ ସୁବିଧା ଥଲା | ସ୍ବେଚ୍ଛା-ସେବକମାନେ 
ଭଇଟ୍‌ସାୟାରର ପ୍ରାନ୍ତୀୟ ପରିବେଶରେ ଥୁବା ପ୍ରାକୃତିକ ସୌନ୍ଦର୍ଯ୍ୟ ଉପଭୋଗ କରୁଥ୍ଲେ । 
ପ୍ରକୃତରେ ଅନେକ ସ୍ଟବେଚ୍ଛାସେବକ ଏହାକୁ ଏକ ମୁକ୍ତ ଅବସର ବିନୋଦନ ଭାବରେ 
ଗ୍ରହଣକରିନେଇଥ୍‌ଲେ । | 

ପରୀକ୍ଷାରେ ଅଂଶଗ୍ରହଣ କରିଥ୍‌ବା ସ୍ଵେଚ୍ଛାସେବକମାନେ ପ୍ରଥମେ ତାପସ୍କାନ 
କରୁଥ୍ଲେ, ତାପରେ ବାୟୁ ପ୍ରବାହିତ ଦ୍ଵାରରେ ଓଦା ଅବସ୍ତାରେ ଠିଆ ହେଉଥ୍‌ଲେ, ତଥାପି 
ସେମାନଙ୍କୁ ପ୍ରାୟତଃ ସର୍ଦି ହେଉନଥ୍‌ଲା । ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଦଳକୁ ବର୍ଷାରେ ଚଲାଇ ଫେରିବା 
ପରେ ତାପ ନଥ୍‌ବାଂ ଗୋଟିଏ କୋଠରୀରେ ଆବଦ୍ଧ କରାଯାଉଥ୍‌୍ଲା ଏବଂ ଶୁଖାଇବାକୁ 
ଅନୁମତି ଦିଆଯାଉନଥ୍ଲା । ତା'ପରେ ଏହି ଦଳକୁ ସର୍ଦିର ଭୂତାଣୁ ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ଅଣାଗଲା । 
ବର୍ଷାରେ ଚାଲିନଥ୍ବା ନିୟନ୍ତିତ ଦଳକୁ ସିଧାସଳଖ ସର୍ଦିର ଜୀବାଣୁଙ୍କ ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ମଧ୍ଯ 
ଅଣାଯାଇଥ୍ଲା । ସେମାନଙ୍କ ତୁଳନାରେ ଅନିୟନ୍ତିତ ଦଳଠାରେ କୌଣସି ପ୍ରକାର ସର୍ଘିର 
ସନ୍ଦେହଜନକ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ଦେଖାଯାଇନଥୁଲା । 

ଅନ୍ୟ କେତେକ କୌତୁହଳପୂର୍ଣ ତଥ୍ୟ ମଧ୍ଯ ଏହି ସ୍ବେଚ୍ଛାସେବକ ଦଳ ଲପରେ 
ପରୀକ୍ଷାକରି ଜଣାଗଲା । ଏଇ ଯେପରି, ଯେଉଁମାନେ କ୍ଲାନ୍ତି ବା ଚିନ୍ତାରେ ରହନ୍ତି 
ସେମାନଙ୍କୁ ସର୍ଦି ହୋଇଥାଏ । ପୂରୁଷ ଅପେକ୍ଷା ସ୍ତ୍ରୀମାନଙ୍କ ଅଧ୍କ ପରିମାଣରେ ସି ହୁଏ । 
ଭିତରେ ରହୁଥ୍ବା ଲୋକଙ୍କ ବାହାରେ ରହୁଥ୍ବା ଲୋକଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ଅଧ୍କ ସି ହୁଏ । 

ଏହି ଗବେଷଣା ଅତ୍ୟନ୍ତ ବ୍ୟୟସାପେକ୍ଷ ଥୁଲା । ପ୍ରତ୍ୟେକଙ୍କ ପିଛା ଅନୁମାନିକ 
800 ପାଉଣ୍ଡ ଖର୍ଚ୍ଚ ସହିତ ପ୍ରତିବର୍ଷ ପ୍ରାୟ 400 ସ୍ବେଚୁାସେବୀଙ୍କୁ ନିଯୁକ୍ତି ଦିଆଯାଉଥ୍‌ଲା | 
ପ୍ରଥମେ ଏହି ଅର୍ଥ ବ୍ରିଟିଶ୍‌ ମେଡ଼ିକାଲ୍‌ ରିସର୍ଚ କାଉନ୍‌ସିଲ୍‌ରୁ ଆସୁଥ୍ଲା । ଏଇ ବ୍ୟୟ 
ଅତ୍ୟଧ୍କ ଥ୍ଲା । 1990ରେ ଯେତେବେଳେ ଏ ସଂସ୍ଥା ସାଧାରଣ ସି ପାଇଁ ପ୍ରଭାବଶାଳୀ 
ଥିଷଧ ବିଶ୍ଵେଷଣକରିବାକୁ ଯାଉଥ୍‌ଲା, ଠିକ୍‌ ସେତିକିବେଳେ ଅର୍ଥାଭାବରୁ ତାହା ସଂପୂର୍ଣ 
ବନ୍ଦ ହୋଇଗଲା । 

ସର୍ଦି ବିଷୟକ ଏହି ପରୀକ୍ଷା ଆମ ଦେଶର ଗୋଟିଏ ପ୍ରଚଳିତ ଧାରଣାକୁ ଖଣ୍ଡନ 
କଲା । ଆମ ଘରେ ଆଇବୁଢ଼ୀ ସାୱାରରେ ଗାଧୋଇବା ପରେ ପଙ୍ଗ। ତଳେ ଠିଆହେବାକୁ 
କେବେ ମଧ୍ଯ ଅନୁମତି ଦେଉନଥୁଲା, କିମ୍ବା ବର୍ଷାରେ ଓଦା ହୋଇ ଘରକୁ ଫେରିବା ପରେ 
ଦୀର୍ଘ ସମୟ ପାଇଁ ଓଦା ରହିବାକୁ ଦେଭନଥ୍ଲା । ସେ କହୁଥ୍ଲା, ଏହାଦ୍ଵାରା ସାଧାରଣ 
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ଥଣ୍ଡାରୁ ଥଣ୍ଡାକ୍ଵର କିମ୍ବା ଇନ୍‌ଫ୍ଏଞ୍ଞା ବା ନିମୋନିଆ ହୋଇଯିବ । ଆମ ଦେଖୁବା 
ଅନୁସାରେ କିନ୍ତୁ ଏହି କଥାରେ ଜୌଣସି ସତ୍ୟତା ନାହିଁ । 

ସାଧାରଣ ସି ବିଷୟରେ ଏର ଗୋଟିଏ ଧାରଣା କେବଳ ନୁହେଁ, ପୁରାତନ 
ଯୁଗରେ ଲୋକଙ୍କର ଅନେକ ରୁଲ୍‌ ବିଶ୍ଵାସ ଥଲା ଯେରଉଁଥ୍ରୁ କେତେକ ଥଲା କାଛନିକ । 
ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ପୂରାତନ ଭୋକମାନେ ବିଶ୍ଵାସ କରୁଥ୍ଲେ ଯେ ମସ୍ତିଷ୍ଟର ଚାରିପଟେ 
ଥ୍ବା ଜଳ ନାକ ଦେଇ ତଳକୁ ବୋହିଆସୁଥ୍ଲା ଏବଂ ସାଧାରଣ ସଦି ପରି ଲକ୍ଷଣ ସୃଷ୍ଟି 
କରାଉଥୁଲା ଯାହା ଥୁଲା ନାସାସ୍ରାବ । ପ୍ରକୃତରେ ପୀୟୂଷିକା ନାମରେ ଗୋଟିଏ ଛୋଟିଆ 
ଗ୍ରବି ମସ୍ତିଷ୍ଠର ତ କତ୍ତାଗରେ ରହିଛି । ଲାଟିନ୍‌ ଶଦ୍ଦ ପିଟୁଇଟା (/‰ଧ/[[) ର ଅର୍ଥ ହେଲା କଫ 
(ph/egm) ଏବଂ ଲୋକେ ଭାବୁଥ୍ଲେ ଯେ ଏହି ଛୋଟ ମଟର ଆକ୍ତିର ଗ୍ରତ୍ତିଟି କଫ 
ସ୍ଥାବ କରାଏ, ଯାହାକି ନାକଦେଇ ବାହାରେ । ପ୍ରକୃତ କଥା ହେଉଛି, ପୀୟୂଷିକା ଗ୍ରବ୍ିରେ 
କଫ ସ୍ରାବ ଅପେକ୍ଷା ଅନେକ ଭନ୍ତତ କାର୍ଯ୍ୟ ମଧ୍ୟ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ମଧ୍ୟ ବିଶ୍ଵାସ ଥୁଲା 
ଯେ, କଫ ଅଟକି ଏହି ରୋଗ ସୃଷ୍ଟିକରାଏ । ଏହିପରି ନାସାରୁ କଫ ସ୍ରାବକୁ ରୋଗୀ 
ହିତକର ବୋଲି ମନେକର।ାଯାଉଥୁଲା । ଏମିତି ଆଚି ମଧ୍ୟ କେତେକ ଲୋକ କହନ୍ତି 
ସେମାନେ ସଘ୍ଦି ପରେ ଆରାମ ଅନୂଭବକରୁଛତ୍ତି । ସେମାନେ ଯାହା କହୁଛନ୍ତି ତାହା ଠିକ୍‌ 
ମଧ୍ଯ ହୋଇପାରେ । ସେମାନେ ହୁଏତ କିଛି ଦିନର ବିଶ୍ରାମ କାରଣରୁ ଆରାମ ଅନୁଭବ 
କରତ୍ତି ଏବଂ କ୍ଷତି କାରକ ଜଳର ସ୍ରାବ ଅପେକ୍ଷା ଦୈନନ୍ଦିନ ଜୀବନର କ୍ଲାତ୍ତିରୁ ମୁକ୍ରି 
ପାଉଥ୍ବା ଅବସର ସେମାନଙ୍କୁ ଆରାମ ଆଣିଦିଏ । 

ରାଇନୋଭାଇରସ୍‌ ସାଧାରଣ ସର୍ଦିର ଭୂତାଣୁ ନୁହେଁ, ଯଦିଓ ଏହା ଅଧୁକାଂଶ 
ଥଣ୍ଡାର କାରଣ । ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଭୂତାଣ୍ଟ କରୋନାଭାରରସ୍‌ (ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର ତଳେ 
ମୁକୁଟ ପରି ଦେଖାଯାଏ) ମଧ୍ଯ ଅଧ୍କାଂଶ ସରି ପାଇଁ ଦାୟୀ । ତଥାପି ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ 
ରୂତାଣୁ ହେଉଛି, ଆଡେନୋରାଇରସ୍‌ (ଏହା ପ୍ରଥମେ ଆଡେନୋଏଡ୍‌ ତତ୍ତରେ 
ଦେଖାଯାଇଥୁ୍‌ଲା ଯାହା ଶଲ୍ୟ ଚି ଜିସ୍ସାଦ୍ଧାରୀ ବାହାରକରାଯାଇଥ୍‌ଲା) । ଏହା ଶିଶୁ ଏଚଂ 
କିଶୋର ମାନଙ୍କ ସର୍ଦିରେ ଆକ୍ରାନ୍ତକରାଏ; କିନୁ ବୟସ୍ୃମାନଙ୍କ ଏହା ଆକ୍ରମଣ କରିନଥାଏ । 
ବୈଜ୍ଞାନିକମାନେ ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ବିରୁଦ୍ଧରେ କୌଣସି ପ୍ରଭାବଶାଳୀ ପ୍ରତିଷେଧକ ଟିକା 
ଏଇଥ୍‌ପାଇଁ ଭତ୍ତାବନ କରିବାକୁ ସକ୍ଷମ ହୋଇନଥୁଲେ । ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ପାଇଁ ଏକ 
ଉନ୍ନତତର ପ୍ରତିଷେଧକ ଟିକା ତିଆରି କରିବାକୁ ହେଲେ 100ରୁ ଅଧ୍କ ପ୍ରକାରର 
ରାଇନୋଭାଇର ସ୍‌ ଏବଂ ଠିକ୍‌ ସେତିକି ପ୍ରକାରର କରୋନା ଓ ଆଡେନୋଭାଇରସ୍‌ଙ୍କୁ 
ଦୃଷ୍ଟିରେ ରଖ୍‌ବାକୂପଡ଼ିବ । ତେଣୁ ପ୍ରକୃତରେ ଏହା ଏକ ଦୂଗୂହ ବ୍ୟାପାର । 

ଯଦି ଏହା ସେହିପରି ହୁଏ, ତା' ହେଲେ ଶୀତ ରତୁରେ କାହିଁକି ଅଧ୍କ ପରିମାଣରେ 
ସାଧାରଣ ସି ହୁଏ ? ଏଥ୍ପାଇଁ ଅବଶ୍ୟ କୌଣସି ସନ୍ତୋଷଜନକ ଉତ୍ତର ନାହିଁ। ଆଜି 
ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଏହାଜୁ ବର୍ଣ୍ନାକରିବା ପାଇଁ ଯାହା କହାଯାଇଛି, ତା” ହେଲା ଅନ୍ୟ ସମୟ ଅପେକ୍ଷା 
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ଥଶ୍ଡା ପାଗରେ ଲୋକମାନେ ଏକାଠି ଗୋଟିଏ ଗୃହରେ ରହିଥାନ୍ତି । ତେଣୁ ଏହି ସମୟରେ 
ରୂତାଣୁମାନଙ୍କୁ ଜଣକ ପାଖରୁ ଅନ୍ୟ ଜଣକ ପାଖକୁ ସଂକ୍ରମିତ ହେବାରେ ସୁବିଧ। ହୁଏ । 
ଏକ ଅଧ୍କା ଉତ୍ତର ହେଉଛି ଯେ ଶୀତ ରତୁରେ ଗୃହର ଭଷ୍ଟ୍‌ ତାପମାତ୍ରା ନାସା ଏବଂ ଗଳାର 
ଝିଲ୍ଲୀ ଶୁଖାଇଦିଏ । ତେଣୁ ସେମାନଙ୍କ ଭୂତାଣୁ ଆକ୍ରମଣ ଅଧ୍କ ସହଜ ହୁଏ । 

ଜଣଙ୍କ ପ୍ରଥମେ ସର୍ଦି ହୁଏ କିପରି ? ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ ସଂଜ୍ରମଣ ପରି ଏହା ଅନ୍ୟ 
ଜଣେ ସଂକ୍ରମିତ ବ୍ୟକ୍ତିଠାରୁ ହିଁ ହୋଇଥାଏ । ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିର ଗୋଟିଏ ଶଭ୍ତିଶାଳୀ ଛିଙ୍କରୁ 
ହଜାର ହଜାର ସୃକ୍ଷ୍ ଭୂତାଣୁବାହିଚ ବୁନ୍ଦା ଘଣ୍ଡାଜରେ 50 ମାଇଲ୍‌ ବେଗରେ ନିକ୍ଷିପ୍ତ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହି ବୁନ୍ଦା ତତ୍କ୍ଷଣାତ୍‌ ତଳେ ପଡ଼େ ନାହିଁ, ଏହା ପରିବର୍ଭେ ମଧ୍ଯସ୍ତରର 
ବାୟୁରେ ଏଗୁଡ଼ିକ ଡେମୋଜ୍ଲିସ୍‌ ଖଶ୍ତା। ପରି ଝୁଲିର ହତ୍ରି ଏବଂ ସେହି ଅଞ୍ଚଳରେ ପ୍ରବେଶ 
କରୁଥ୍‌ବା ସୁସ୍ଥ ବ୍ୟକ୍ତିର ପ୍ରଶ୍ଵାସରେ ପଶି ଯାନ୍ତି । ଥରେ ନାକର ସୃକ୍ଷ୍ୁ ପରସ୍ତ ମଧ୍ଯରେ ପ୍ରବେଶ 
କଲାପରେ ଭୂତାଣୁ ତା” କାର୍ଯ୍ୟ ଆରମ୍ଭକରିଦିଏ । ଏହା' ନାଳରେ ଥ୍ବା କୋଷରେ ପ୍ରବେଶ 
କରେ ଏବଂ ସେଠାରେ ବିଭାଜିତ ହେବାକୁ ଆରମ୍ଭକରେ । ଜିଛି ଘଣ୍ଡା ପରେ କୋଷଟି 
ଭୂତାଣୂରେ ପରିପୂର୍ଣ୍ଣ ହୋଇଯାଏ । ତା'ପରେ ଏହା ଫାଟି ଭୂତାଣୁମାନେ ପଦାକୁ 
ବାହାରି ଆସନ୍ତି । ପ୍ରତ୍ୟେକ ଭୂତାଣୁ ଗୋଟିଏ ଗୋଟିଏ ସୁସ୍ତ କୋଷକୁ ଆକ୍ରମଣକରନ୍ତି ଏବଂ 
ଚକ୍ରଟି ଏହିପରି ଚାଲେ । 48 ରୁ 96 ଘଣ୍ଟା ମଧ୍ଧରେ ନାଜର କୋଷଗୁଡ଼ିକ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ନଷ୍ଟ 
ହୋଇଯାଆନ୍ତିଃ ତା'ପରେ ସେମାନେ ଶରୀରରୁ ବାହାରିଯିବା ପାଇଁ ପଥ ଖୋଜନ୍ତି । 
ନାଜରେ ଥୁବା ସ୍ଥାବଜ ଗ୍ରଚି ଏହି ମୃତ କୋଷଗୁଡ଼ିକୁ ଧୋଇ ଦେବାରେ ସାହାଯ୍ୟଳରନ୍ତି 
ସେଥ୍ଲାଗି ସାଧାରଣ ସ୍ଦି ବେଳେ ନାକରୁ ସ୍ରାବ ହେବାର ଆମେ ଦେଖୁ । ଏହି ଭୂତାଣୁ 
ଗଳାର ଅତ୍ୟନ୍ତ କୋମଳ କୋଣକୁ ମଧ୍ଯ ନଷ୍ଟ କରିଥାଏ । ତେଣୁ ଆମେ ଦେକର ପଛ 
ପାଖରେ କଷ୍ଟ ମଧ୍ୟ ଅନୁଭବଜରୁ । ଏହା ଜାଶରୁ ହିଁ ଆରମ୍ଭ ହୋଇପାରେ । ଭାଗ୍ୟବଶତଃ 
ଏହି କୋଷଗୁଡ଼ିକ ପୁଣି ସୃଷ୍ଟି ହୁଅନ୍ତି । ସବୂଦିନ ପାଇଁ କୌଣସି ଜିନିଷ ନଷ୍ଟ ହୁଏ ନାହିଁ । ଏଇ 
ରୂତାଣୁ ନାସା ଏବଂ ଗଳାର ଭିତର ପରଦାକୁ ନଷ୍ଟକରିବା ପାଇଁ 48ରୁ 96 ଘଣ୍ଟା ନିଅନ୍ତି । 
ଏହି ସମୟ ଅତିକ୍ରମ ନକରିବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରକାଶ ପାଏନାହିଁ । ଏହି ସମୟକୁ 
ସଂକ୍ରମଣ କାଳ ବା ସଞ୍ଜୟ ଜାଳ ଜୁହାଯାଏ; ଅର୍ଥାତ୍‌ ସେହି ସମୟରେ ଭୂତାଣୁ ଗୁଡ଼ିକ ଆପେ 
ଆପେ ସଞ୍ତ ହୁଅନ୍ତି ଏବଂ ପୂଣି ଥରେ ଉପଯୋଗ ହୁଅନ୍ତି । ଘଟଣାକ୍ରମେ ଏହି ସଞ୍ଜୟକାଳ 
ସମସ୍ତ ପ୍ରକାର ଜୀବାଣୁ ଏବଂ ଭୂତାଣୁଜନିତ ରୋଗରେ ଦେଖାଯାଏ । ଜୌଣସି ଜୀବାଣୁ ବା 
ଭୂତାଣୁ ଆକ୍ରମଣକରିବା ପରେ, ହଠାତ୍‌ ଜଣକୁ ଅସୁସ୍ଥ କରତ୍ତି ନାହିଁ । ଏଥୁପାଇଁ ବ୍ୟକ୍ତିର 
ଶରୀର ଭିତରେ ପୁନଃ ଉପଯୋଗ ପାଇଁ ଏହାଜୁ ନିଜର ସଂଖ୍ୟା ଯଥେଷ୍ଟ ବଢ଼ାଇବାଜୁ 
ପଡ଼ିଥାଏ । ରାବିଜ୍‌ ଭୂତାଣୁର ଏହି ସୟ କାଳ ବେଶ୍‌ ଦୀର୍ଘ, ଯାହାକି ତାର କ୍ଷତିକାରକ 
ପ୍ରଭାବ ଦେଖାଇବା ପାଇଁ ପ୍ରାୟ ଦୂଇବର୍ଷ ନିଏ । ଅର୍ଥତ୍‌ ଗୋଟିଏ ପାଗଳା କୁକୁର 
ଜାମୁଢ଼ିବା ପରେ ଜଳାତଙ୍କରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହେବା ପାଇଁ ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତି ଅତିକମ୍‌ରେ ଦୁଇବର୍ଷ 
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ଚିତ 5 : ଆଡେନୋଭାଇରସ୍ର ଗଠନ । ଆଢେନୋଇଭାଇରସ୍‌ ଅନ୍ୟତମ ଭୂତାଣୁ ଯାହା ସାଧାରଣ ସଦର 
କାରଣ ।, 


ସମୟ ନେଇଥାଏ । ଏହି ଭୂତାଣୁ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ଥରେ ଆକ୍ରମଣକଲେ ସେ ନିଜେ ସଂକ୍ରମଣର 
ଗୋଟିଏ ଭଣ୍ଡାର ହୋରଯାଏ । ତାର ଛିଙ୍କ ଭୂତାଣୁମାନଙ୍କ ବାୟୁମଣ୍ଡଳରେ ପୂନର୍ବାର 
ବିସ୍ତାରିତ କରାଇଅ।ଏ ଏବଂ ଚକ୍ରଟି ସେହିପରି ଚାଲିଥାଏ । 

କେହି ଜାଣନ୍ତି ନାହିଁ ସାଧାରଣ ସର୍ଦିର ଆକ୍ରମଣ କାହିଁକି ସାତରୁ ଦଶଦିନ ସମୟ 
ନେଇଥାଏ । ଗୋଟିଏ ଯୁଲ୍ତି ହେଉଛି ଯେ, ଏହି ସମୟରେ ନାକର କୋଷସ୍ତରଟି ସଂପୂର୍ଣ 
ନଷ୍ଟ ହୋଇଯାଏ ଏବଂ ଭୂତାଣୁବିହୀନ ହୋଇ ସେ ସ୍ଥାନ ତ୍ୟାଗକରିଥାଏ । ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ 
ଯୁଭ୍ି ହେଲା ଏହି ସମୟ ମଧ୍ଯରେ ଶରୀର ଯଥେଷ୍ଟ ପ୍ରତିରୋଧ ଶକ୍ତି (a/ଠd)) ସ୍ଞ୍ି 
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କରିଥାଏ । ଯାହା ହେଉନା କାହିଁକି, ଏହା ସୁଷ୍ଟ ଯେ ଭୂତାଣୁ ନିଜେ ନିଜର ଅକ୍ଷମତା ପାଇଁ 
ଦାୟୀ ହୋଇଥାଏ । 

ଯେତେବେଳେ ସାଧାରଣ ସି ଆକ୍ରମଣକରେ, ତୁମେ ସାଙ୍ଗମାନଙ୍କୁ ଜୁହ ଯେ 
ତୁମେ ‘ପ୍ଡ'ରେ ପୀଡ଼ିତ । ଏହା ଏକ ସାଧାରଣ ରୂଲ୍‌ ଧାରଣା । ଲୋକମାନେ ଭାବନ୍ତି ଯେ 
‘ସାଧାରଣ ସି” ଏବଂ “ଫୁ' ଦୂଇଟି ସମାର୍ଥକ ଶହ । ପ୍ରକୃତରେ ଫୁ, ଇନ୍‌ଫୃଏଞ୍ଜା ବା 
ଥଣ୍ଡାଜ୍ଵର ପାଇଁ ଗୋଟିଏ ସଂକ୍ଷିପ୍ର ଶଦ୍ଦ । ଇନ୍‌ଫ୍ଲଏଞ୍ଜା ଗୋଟିଏ ରୋଗ, ଯାହା ଅନ୍ୟ ଏକ 
ଭୂତାଣୁ 'ଅର୍ଥୋମାଇକ୍ସୋରାଇରସ୍‌' ( ମୁଳ ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶଦାର୍ଥ ମ୍ୟୁକଜସ୍‌ ଭାଇରସ୍‌ )ଦ୍ଵାର। ସୃଷ୍ଟି 
ହୋଇଥାଏ । ସାଧାରଣ ସଦ୍ଦି ପରି ପ୍ରାୟତଃ ସମାନ ଲକ୍ଷଣ ଇନ୍‌ଫ୍ଲଏଞ୍ଞାର ମଧ୍ଯ ଅଛି । 
ସାଧାରଣ ପାର୍ଥକ୍ୟ ଏଥ୍‌ରେ ହେଲା ଯେ ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରବଳ ମାତ୍ରାରେ ପ୍ରକାଶ ପାଏ ଏବଂ 
ରନ୍ଫୃଏଞା ହଠାତ୍‌ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ, ଏପରିକି ସହସା ( ଅଛ କେତେ ମିନିଟ୍‌ ମଧ୍ୟରେ ) । ଜଣେ 
ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ହୋଇଯାଏ କିପରି ବ୍ଯକ୍ତିଟି ଏତେ ଶୀଘ୍ର ଅସୁସ୍ତ ହୋଇଗଲା । ସାଧାରଣ ସତି 
ପରି ଏହା ମଧ୍ଯ ଗୋଟିଏ କ୍ଷତିକାରକ ଅବସ୍ତା ଯାହ! ଶିଶୁ ଏବଂ ବଦ୍ଧ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ଅଧ୍କ ବିପଜ୍ଜନକ ହୋଇପାରେ । ଏହା ଅତ୍ଯନ୍ତ ସଂକ୍ରାମକ ଏବଂ ତୁରତ୍ତ ବିସ୍ତାରିତ 
ହୋଇଥାଏ ! ଇନ୍‌ଫ୍ଲଏଞ୍ଜାର ସଂକ୍ରମଣ ଗୋଟିଏ ଗୋଷ୍ଠୀରେ ପ୍ରତି ଦୂଇରୁ ଚାରି ବର୍ଷରେ 
ହେବାର ଜଣାଯାଏ । ରନ୍‌ଫ୍ଲୁଏଞ୍ଜା ରୋଗଟି 1918 - 19 ମସିହାରେ ପ୍ଥ୍ବୀର ଅଧ୍କାଂଶ 
ସ୍ଥାନରେ ଅତି ଭୀଷଣ ଆକାରରେ ସଂକ୍ରମିତ ହୋଇଥଲା । ସେତେବେଳେ ଏଥ୍‌ରେ 15 
ଲକ୍ଷ ଲୋକ ଜୀବନ ହରାଇଥ୍‌ଲେ । ଏକଦା ଏହି ରୋଗ ଏତେ କଦର୍ଯ୍ୟ ଥୁଲା ଯେ, 
କୌଣସି ଦେଶ ଏହାକୁ ଗ୍ରହଣ କରିବାକୁ ରାଜି ହେଉନଥୁଲା । ରୂଷିଆରେ ଏହାକୁ ‘ଚାଇନା 
ରୋଗ ବୋଲି କୁହାଯାଉଥ୍ଲା ବେଳେ ଜର୍ମାନୀରେ ରୁଷି ଆନ୍‌ ପେଷ୍ଟିଲାନ୍ସ', ଇଟାଲୀରେ 
ଜର୍ମାନ୍‌ ରୋଗ ଏବଂ ଯୂଦ୍ତରାଷ୍ଟ୍ର ଆମେରିକାରେ ‘ହଂକଂ ଫୃ' ବୋଲି କୂହାଯାଉଥ୍‌ଲା । 
ନାମକୁ ନେଇ ଏହି ପ୍ରକାରର ଭୟାନକ ବ୍ୟବହାର ଥ୍ବା ଆଉ ଏଜ ରୋଗ ହେଉଛି 
ଉପଦଂଶ ବା ସିଫିଲିସ୍‌ ।. ଏହାକୁ ଇଂଲଣ୍ଡରେ ‘ପ୍ରାନ୍‌ସ୍‌ ଅସ୍ବସ୍ଥତା' ଏବଂ ଫ୍ରାନ୍‌ସ୍‌ରେ 
“ଇଂରାଜୀ ଅସୁସ୍ଥତା ଜୁହାଯାଉଥ୍ଲା । କେତେକ ଭାବୂଥ୍ଲେ ଯେ ରାଶି ଏବଂ ନନ୍ଷତ୍ରର 
ଜୁପ୍ରରାବ ଯୋଗୁ ଏହା ହେଉଥ୍‌ଲା, ତେଣୁ ଏହାର ନାମ ଇନ୍ଫ୍ଲଏଞ୍ଜା' ଦିଆଯାଇଥୁ୍‌ଲା ! 

ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ଗୋଟିଏ ରୋଗ ଯାହାର ଜି ପ୍ରତ୍ୟେକ ରୋଗୀଙ୍କ ପାଖରେ 
ପ୍ରତିକାର ରହିଛି । ହଜାର ହଜାର ପ୍ରତିକାର ବ୍ୟବସ୍ଥା ସାଧାରଣ ସଦି ପାଇଁ କୁହାଯାଇଛି, 
ତଥାପି ଚୌଣସିଟି ସଂପୂର୍ଣ ଜାମକରେ ନାହିଁ । କୁହାଯାଇଛି ଯେ ଥିଷଧଦ୍ଧାର। ସାଧାରଣ ସଦି 
ଗୋଟିଏ ସପ୍ତାହରେ ଉପଶମ ହେଉଥଲା ବେଳେ ବିନା ଞ୍ଖିଷଧରେ ଲାଗେ ସାତ ଦିନ । 
ପ୍ରସିଦ୍ଧ ମାର୍ଜିନ ହାସ୍ୟରସିକ ରବର୍ଟ ବେଞ୍ଲେ (1889 - 1945 ) ଅରେ କହିଥ୍ଲେ, 
“ଯ଼ଦି ଭାବୁଛ ଯେ ତୁମକୁ ସରଦି ହେଲା, ତିନି ଜଣ ଭଲ ତାଭ୍ତରଙ୍କ ଡାକ ଏବଂ ବ୍ରିଜ୍‌ 
ଖେନ ।”? ତାଙ୍କର ଏହି ମନ୍ତବ୍ଯରୁ ସରି ପାଇଁ /ଜୌଣସି ପ୍ରଭାବଶାନୀ ଚି କିସ୍ସାର 
ଅଭାବଜନିତ ନୈରାଶ୍ୟ ଜଣାପଡ଼େ । 
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30 କେତେଜ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ସିର ଚିକିତ୍ସା ପାଇଁ ଅନେଜ ପ୍ରକାରର ବିଶ୍ଵାସ ମଧ୍ଯ ରହିଛି । ଆଗକାଳରେ 
ଲୋକମାନେ ଏଥପାଇଁ ସେମାନଙ୍କର ନିଜର ପ୍ରତିକାର ରଖୁଥ୍ଲେ । ଗ୍ରୀକ୍ମାନେ 
“ରକ୍ତସ୍ରାବ କରାଇବା” ପଦ୍ଧତିକୁ ବିଶ୍ଵାସ କରୁଥ୍ଲା ବେଳେ ରୋମାନ୍‌ ଏଡିହାସିକ ପନି 
(ନୂତନ) ସଦିର ଉପଶମ ପାଇଁ ଗୋଟିଏ ମୂଷାର ଭୋମମୁକ୍ତ ମୁଖକୁ ଚୁମ୍ଭନ କରିବାକୁ 
ଉପଦେଶ ଦେରଥ୍‌ଲେ । ଏବଜାର ଗୋଟିଏ ରୁଲ୍‌ ଧାରଣା ହେଉଛି ଯେ, ଅଧ୍କ ମାତ୍ରାରେ 
ଭିଟାମିନ୍‌ 'ସି' ଖାଇଲେ ସହିର ଉପଶମ, ଏମିତିକି ପ୍ରତିରୋଧ ମଧ୍ଯ କରାଯାଇପାରେ ! 
ଏଥ୍‌ରେ ସନ୍ଦେହ ନାହିଁ ଯେ ପୁଷ୍ଟିହୀନତା ଏବଂ ଭିଟାମିନ୍‌ 'ସି' ଅଭାବ (ସୃରି)ରେ କେତେକ 
ଜୀବାଣୂଜନିତ ସଂକ୍ରମଣ ଘଟିପାରେ । ତେବୈ ଏହାର କୌଣସି ଦୃଢ଼ ବୈଜ୍ଞାନିକ ପ୍ରମାଣ 
ନାହିଁ ଯେ ସ୍ପାରାବିଜ୍‌ଠାରୁ ଅଧ୍କ ଭିଟାମିନ୍‌ ସି” ଗ୍ରହଣ କଲେ ଥଣ୍ଡା ଦୂରହୁଏ । ଭିଟାମିନ୍‌ 
“ସି' ମତବାଦ 1970ରେ ଖ୍ୟାତି ଲାରକଲା, ଯେତେବେଳେ ନୋବେଲ୍‌ ପୂରସ୍ବାରପ୍ରାପ୍ତ 
ବୈଜ୍ଞାନିକ ଲିନସ୍‌ ପାଉଲିଂ ଏହା ସହିତ ଏକମତ ହୋଇଥ୍‌୍ଲେ ଏବଂ ଏହାକୁ ରୋଜପ୍ରିୟ 
କରାଇବାକୁ ଚେଷ୍ଟା ଜରିଥ୍ଲେ | ବରଂ ଗବେଷଣାରୁ ତ'ପରେ ଜଣାଯାଇଛି ଯେ ଭିଟାମିନ୍‌ 
“ସି'ରୁ କୌଣସି ଥଣ୍ଡା ପ୍ରତିଷେଧୀ ଉପକାର ମିଳିନଥାଏ । ଆହୁରି ମଧ୍ୟ ଜଣାଗଲା ଯେ 


ଚିତ୍ର 6: ରଲେଜ୍‌ଟ୍ରନ୍‌ ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତଦ୍ଵାରା ଦର୍ଶଷାଯାଇଥ୍‌ବା ରନ୍‌ଫ୍ଲୁଏଞ୍ା 
ରୂତାଣୂର ସଚିତ୍ର ଉପସ୍ଥାପନା । 4 - ହେମାଗୁଟିନିନ୍‌ । ଏ - ନ୍ୟୁରାମିନିଜେଜ୍‌ 
© - ଅଭ୍ୟନ୍ତର, ଯେଉଁଠି ଆଏ ଆଠଟି ANA ଚତୁ । " - ଝିର୍‌ୀ ପୁଷ୍ଠିସାର । 
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ସାଧାରଣଥଅଶ୍ଡା 31 


ପ୍ରଚୂର ପରିମାଣର ଭିଟାମିନ୍‌ “ସି” ଗ୍ରହଣରୁ ଯେତିକି ଉପକାରିତା ମିଳିବ, କମ୍‌ ମା୍ରାରୁ 
ମଧ୍ଯ ଠିକ୍‌ ସେତିକି ଉପକାରିତା ମିଳିପାରିବ । 

ଏହା ମଧ୍ଯ ନିର୍ବାରଣ କରାଯାଇଛି ଯେ, ସାଧାରଣ ଭାବରେ ଭରମ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ସି 
ସଂକ୍ରମଣରୁ ରକ୍ଷାକରେ । ତେଣୁ ବ୍ୟାୟାମ, ଉନ୍ଲନ୍ତ ବାୟ, ପ୍ରାକୃତିକ ଖାଦ୍ୟ ପରି ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟ 
ସଂପର୍କୀୟ ଦିଗ ଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରତି ପ୍ରତ୍ୟେକଙ୍କ ଉତ୍ସାହିତ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ । ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ଭାବେ ଜଣେ 
ବ୍ୟକ୍ତିର ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟଚନିତ ଅଭ୍ଜ୍ୟାସଗୁଡ଼ିକ ନିଶ୍ଚିତ ସର୍ଘି ଏବଂ ତା'ର ଲକ୍ଷଣର ଭୀଷଣତା ଉପରେ 
ପ୍ରଭାବ ପକାଇଥାଏ । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ସିଗାରେଟ ପାୟୀ ବ୍ୟଭ୍ତି ଥଣ୍ଡାଦ୍ଵାରା। ଆକ୍ରାନ୍ତ 
ହେଲେ କାଶପରି ଦୀର୍ଘକାଳୀନ ଲକ୍ଷଣ ବଢ଼ାଇବାରେ ବହୁତ ସାହାଯ୍ୟକରେ । ତେଣୁ ଏ 
ପ୍ରକାର ବିଶ୍ଵାସର ନିଶ୍ଚିତ ଭିରି ରହିଛି । ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ ରୂଲ୍‌ ଧାରଣା ରହିଛି ଯେ, ମଦ 
ସଘି ଉପଶମ କରିପାରେ । ପୂର୍ବେ ଇଂଲାଣ୍ଡରେ ସର୍ଦିରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିମାନେ ଖଟ ବାଡ଼ାରେ 
ଟୋପି ଝୁଲାଇ ରଖୂଥ୍ଲେ ଏବଂ ଦୂଇଟି ଟୋପି ଦେଖ୍ବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଜିନ୍‌ ପାନକରୁଥ୍ଲେ । 
ତା'ପରେ ଶୋଇ ପଡ଼ୁଥ୍ଲେ ଅଣ୍ଡାରୁ ଉପଶମ ପାଇବା ପାଇଁ । ଯେତେବେଳେ ସୃଟ୍ଲାଶ୍ର 
ସୃକ୍ଷଟ ଜୀବାଣୁବିତ୍‌, ସାର୍‌ ଆଲେକ୍‌ଜାଣ୍ଡାର ଫ୍ଲେମିଂ (181 - 1955 )ଙ୍କ ଥଅଶ୍ଡାର ଭପଶମ 
ବିଷୟରେ ପ୍ରଶ୍ବକରାଗଲ।, ସେ ମନ୍ତବ୍ୟ ଦେଲେ, “ ‘ଶୋଇବା ବେଳେ ଉତ୍ତମ ଗରମ ହରିସ୍ତିର 
ଗୋଟିଏ ବଢୋଜକ - ଏହା ଯଦିଓ ବିଜ୍ଞାନସମ୍ମତ ନୁହେଁ, ତଥାପି ସାହାଯ୍ୟ କରେ ।”? ଏହା 
ସତ୍ୟ ଯେ, ଥଣ୍ଡାର ତୀବ୍ର ଆକ୍ରମଣ ସମୟରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତି ଅସ୍ଥିରହୋଇ ପଢ଼େ । ମଦର 
ଗୋଟିଏ ଉତ୍ତମ ବୋଜ ତାକୁ ଶୋଇବାରେ ସାହାଯ୍ଯ କରେ, କିନ୍ତୁ ସହି ସୃଷ୍ଟିକାରୀ 
ଜୀବାଣୂମାନଙ୍କ ଉପରେ ଏହାର କୌଣସି ପ୍ରଭାବ ନାହ । ବାର୍ଟଲେଟ ଙ୍କ ଅଜଣା ଭକ୍ତି' 
(unfamiliar quotations)ରେ ଜେରୀ ଭେଲ୍‌ ଯଥାର୍ଥରେ ବର୍ଣ୍ଣନା କରନ୍ତି, ୯ ହୃସ୍ତି 
ହେଲା ଗୋଟିଏ ଲୋକପ୍ରିୟ ବହୁପ୍ରଚଳିତ ପ୍ରତିକାର ଯାହା ସି ଉପଶମ କରିପାରେ 
ନାହିଁ ।' 

ସାଧାରଣ ସର୍ଦ୍ଦି ପ୍ରପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀକୁ ଆଗନ୍ଧୁଜମାନେ ଅଧ୍କ ଜଳ ବିଶେଷକରି 
ଗରମ ପାନୀୟ ସେବନ କରିବାପାଇଁ ଭପଦେଶ ଦେଇଥରି । ପୂନର୍ବାର, ଯଦିଓ ତରଳ 
ପଦାର୍ଥ ଏବଂ ଗରମ ପାନୀୟର ରୋଗ ଭପରେ କୌଣସି ପ୍ରଭାବ ନାହିଁ, ତଥାପି ଆରାମ 
ଦେବାରେ ସେମାନେ ସାହାଯ୍ୟକରିଥାରି । ଗରମ ଚା, ଲେମ୍ବପାଣି କିମ୍ବା ସୁପ୍‌ ନାଶା ଏବଂ 
ଗଳା ଉତ୍ତେଜନାକୁ ଉପଶମ କରିପାରେ । କୁକୁଡ଼ା ମାଂସର ସୂପ୍କୁ ବିଶେଷ ଭାବରେ କେହି 
କେହି ଅନୁମୋଦନ କରିଥଆାନି, ଜିତୁ ଏହା ଅନ୍ଯ ସୁପ୍‌ଠାରୁ କୌଣସି ଗୁଣରେ ଉତ୍ତମ 
ନୁହେଁ । କେତେକ ରୋଗୀ ଟେଟ୍ରାସାଇ୍ଲିନ ପରି ଶଳ୍ଚି ଶାଳୀ ପ୍ରତିଜୀବୀ (antibiotics) 
ସାଧାରଣ ସି ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର କରିଥାତ୍ତି । ସେମାନେ ବିଶ୍ଵାସକରତ୍ତି ଯେ ସାଧାରଣ ଥଣ୍ଡା 
ଶରୀରର ପ୍ରତିରୋଧକ ଶଳ୍ପି ହ୍ରାସକରି ଥାଏ । ଟେ ଟୁସାଇକ୍ଲଛିନ୍‌ର ଭୂତାଣୁ ଉପରେ କୌଣସି 
ପ୍ରଭାବ ନାହିଁ; ଜିତୁ ସେମାନେ ଗୌଣ ଜୀବାଣୁ ସଂକ୍ରମଣକୁ ଦୁର କରିବାଜୁ ଚାହାର୍ତି । 
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ଓ2 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ଦୁର୍ଭାଗ୍ୟବଶତଃ, ଏହା ସଠିକ୍‌ ଲାଗିଲେ ମଧ୍ଯ ପ୍ରକ୍ତରେ ତ୍ତୁଟିପୂର୍ଣଣ । ଆଣ୍ଚିବାଇଓଟିକ୍ସର 
ବ୍ୟବହାର ପରେ ଯଦି ଦ୍ଵବିତୀୟବାର ଜୀବାଣୁ ସଂକ୍ରମଣ ଘଟେ, ତେବେ ତାହା ଏକ 
ଆଣ୍ଟିବାଇଓଟିକ୍‌ରେ।ଧୀ ଜୀବାଣୁଦ୍ଧାରୀ ସମ୍ଭବ ହୋଇଥାଏ । ସବୁଠାରୁ ଉତ୍ତମ ପଦ୍ଧତି 
ହେଉଛି, ଏ ପ୍ରକାର ସଂକ୍ରମଣକୁ ପ୍ରତିରୋଧ ନକରି ସେମାନଙ୍କୁ ପୂର୍ଣ୍ଣ ଆଣ୍ଟିବାଇଓଟିକ୍‌ 
ମାତ୍ରା ସହିତ ପ୍ରାରମ୍ଭିକ ଅବସ୍ଥାରେ ହିଁ ଚି କିତ୍ସାକରିବା ଦରକାର । 

ବିଂଶ ଶତାଦ୍ଦୀରେ ସାଧାରଣ ଥିଷଧଦ୍ଧାରା ଘରୋଇ ଚିକିତ୍ସା କେତେ ମାତ୍ରାରେ 
ଲୋପପାଇଗଲା । ଏଗୁଡ଼ିକ କେହି ମଧ୍ଯ ରୋଗର କାରଣକୁ ସମ୍ପୂର୍ଣ୍ଣ ଚିକିତ୍ସା କରୁନଥ୍‌ଲେ, 
କେତେକ ଲକ୍ଷଣ କେବଳ ଦୁରକରିବାରେ ସମର୍ଥ ହେଉଥ୍‌ଲେ । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, 
ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ଏବଂ ଏସିଟାମିନୋଫେନ୍‌ ଯନ୍ତ୍ରଣା-ନିରୋଧକ ହେବା ସଟ୍ଗେସଟେ ଜ୍ଵର ଶାମକ 
ମଧ୍ଯ ଥଲେ । ଆଣ୍ଟି ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ସ୍‌ ପରି କେତେକ ଞିଷଧ ନାସାର ରୁଵିକୁ କମାଇ, ସ୍ରାବକୁ 
ଶୁଖାଇବାରେ ସାହାଯ୍ୟ କରିଆନ୍ତି । କୋଡିନ୍‌ ଫସ୍‌ଫେଟ୍‌ ପରି ଭିଷଧ କାଶର ପ୍ରତିକ୍ରିୟା 
ହ୍ରାସକରାଇଥାଏ ଏବଂ ରାତିର ଶୂଖ୍ଲା କାଶକ ମଧ୍ଯ କମାଇଥାଏ । ବଜାରରେ ଏହି 
ସମସ୍ତର ମିଶ୍ରଣରେ ସୃଷ୍ଟ ମୁଲ୍ୟବାନ୍‌ ଖିଷଧ ମିଳିଲାଣି, କିନୁ ଖର୍ଚ୍ଚବହୁଳ ଏ ବଟିକା ଏବଂ 
କ୍ୟାପ୍ସୁଲ୍ଗୁଡ଼ିକ ଆଭିଲ୍‌ ପରି ଗୋଟିଏ ଆଣ୍ଟିହିଷ୍ଟାମିନ୍‌ ଏବଂ ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ଟାବ୍ଲେଟ୍‌ 
ଅପେକ୍ଷା ଅଧ୍କ ରଲ କାର୍ଯ୍ୟ କରଚ୍ତିନାହିଁ । ଅଧ୍କନୁ, ଅବରୁଦ୍ଧ ନାକକୁ ସଫା କରିବାରେ 
ନାକ ସାହାଯ୍ୟରେ ଭଷ୍ଟ ବାଷ୍ପ ଗ୍ରହଣ କଲେ ହିଁ ସାହାୟ୍ୟପ୍ରଦ ହୁଏ । 

ବନ୍ଦ ଏବଂ ରୁଦ୍ଧ ନାକଜୁ ସଫା କରିବାକୁ ଚାହିଁଲେ, ନାକ ବାଟେ ଜୋର୍‌ରେ ପ୍ରଶ୍ବାସ 
ନିଅ ନାହିଁ । ତୁମ କାନର ଭିତର ପାଖ ସହିତ ଗଳାର ପଛପାଖକୁ ଗୋଟିଏ ଛୋଟିଆ ନଳୀ 
ସଂଯୋଗ କରୁଛି । ତୁମେ ଜୋର୍‌ରେ ପବନ ଗ୍ରହଣ କରିବାଦ୍ଧଵାରା କିଛି ପରିମାଣରେ 
ସଂକ୍ରମିତ ପଦାର୍ଥ ସେହି ପବନ ମାଧ୍ୟମରେ ଶରୀରରେ ବ୍ଯାଜ୍ନେରିଆମୁକ୍ତ ଅଂଶକୁ 
ନେଇଯାଇପାର । ଏହା କୌଣସି କ୍ଷତିକାରକ ସଂକ୍ରାମକ ରୋଗକୁ ମଧ୍ଯ ବଢ଼ାଇପାରେ, 
ଯାହାର ଚିକିତ୍ସା ଦୂଃସ୍ଥାଧ ହୋଇପଡ଼େ । 

ଶିଶ୍ରଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ, ଚିତ୍ର 7(କ)ରେ ଦେଖାଇଦିଆଯାଇଥ୍‌ବା ପିରି ଗୋଟିଏ 
ସଜ୍ସନ୍‌ ବଲ୍ବ୍‌ କିମ୍ବା ଗୋଟିଏ ଛୁଞ୍‌ ନଥ୍ବା ସିରିଞ୍ଜଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵେଷ୍ଟାକୁ ନାକରୁ ଯନ୍‌ ସହକାରେ 
ଭିଡ଼ିଆଣ । ଚିତ୍ର 7(ଖ)ରେ ଦେଖାଯିବା ପରି, କିଶୋର ଏବଂ ବୟସ୍ମାନେ ନିଜହାତରେ 
ଅଛ ଲୁଣ ପାଣି ନେଇ ନାକରେ ଶୁଫି ଭିତରକୁ ଚେଇପାରିବେ । ଏହା ଶ୍ରେଷ୍ଟାକୁ ତରଳ 
କରାଇବାରେ ସାହାଯ୍ୟକରେ ! ସାଧାରଣ ଜଳ ମଧ୍ଯ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଇପାରେ । 

ଯଦି ତୁମର ନାକ ଭିତରେ କଫ ଭର୍ଭିହୋଇ ଦୃଢ଼ହୋଇ ରହିଛି, ତୁମେ ଚିତ୍ର. 
7(ଗ)ରେ ଦେଖାଇବା ପରି ଫିନାଇଲ୍‌ଫ୍ରାଇନ୍‌ ପରି ନାସାରୁଦଧିନାଶକ ବ୍ଯବହାର 
କରି ପାର । ପାର୍ଶ୍ବକୁ ମୁଣ୍ଡ କଣେଇ ଦୂଇରୁ ତିନି ଟୋପା ତଳ ନାକପୁଡ଼ାରେ ପକାଅ । ଦୂଇ 
ମିନିଟ୍‌ ପରେ ଅନ୍ୟ ନାକପ୍ରଡ଼ାରେ ଏହିପରି ପ୍ରନର୍ବାର ପଜାଅ । ଦିନରେ ତିନିଥରରୁ ଅଧକ 
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ସାଧାରଶଥଅଣ୍ଡା ୬୬ 


ଚିନ୍ତ 7: (କଢ) ଚିନ୍ତ 7: (ଖ) 


ଏଇ ଣିଷଧ ବ୍ୟବହାର ଜରିବା ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । 
ନାକପୁଡ଼ାରେ ଦ୍ରପରକୁ ସ୍ପର୍ଶକରାଅ ନାହିଁ। 

ମନେରଖ, ଏହି ବ୍ଯବସ୍ଥା କେବଳ 
ଲକ୍ଷଣ ଉପଶମ କରିବାରେ ସାହାଯ୍ୟ ଜରେ । 
ସଝିଜୁ ଭଲକରିଦିଏ ନାହିଁ । ଏହାର 
ପର୍ଯ୍ୟାୟକୁ କମ୍‌ ମଧ୍ଯ କରିଦିଏ ନାହିଁ । ଯେମିତି 
କେହି ଜଣେ କହିଛି, ' ‘ଶୀଘ୍ର ଭଲ ହୋଇଯାଅ 
କହିଲେ ସାଧାରଣ ଅଣ୍ଡାକୁ ସାହାଯ୍ଯ କରେ 
ନାହିଁ, କିରୁ ଡାଭ୍ତରୀ ପରାମର୍ଶ ନେବା ପରେ ହିଁ 
ତାହା ଭଲ ହୋଇଥାଏ ।” 
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ଓ4 ଜେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


' ଳା ପିଯୋ! ମୁଁ ମତ ସୁର୍ଥ କରିନାହିଁ, 
ମୋ ଆଗଗ୍ରନିଳ ଛାଇ ହୋଇଛି 
କାରଣ ମୁଁ ଆଗ୍ଧାର/ ରୋଗରେ ଫାଜ଼ିତ' 


ଚକ୍ଷୁ ପ୍ରଦାହ 


କାହାର ବା ଜୀବନକାଳରେ ଜେବେ ନା କେବେ ଆଖ୍‌ ଲାଇ୍‌ ନହୋଇଛି ? ଆଖ୍‌ ଲାଲ୍‌ 
ଅନେକ ଜାରଣରୁ ହୋଇପାରେ, ଜିନ ସାଧାରଣ ଭାବେ ଆଖ୍ର ଧନା ଅଂଶ ଶ୍ଲେଷ୍ଟାବରଣ 
(on junctiva)କୁ ଘୋଡ଼ାଇରଖ୍ଥ୍ବା ସୃକ୍ଷ୍ଟ ଝିଲ୍ଲର ପ୍ରଦାହ ଯୋଗୁ ହୋଇଥାଏ । 
ମନୁଷ୍ୟର ଆଖ୍‌ ଅତ୍ୟନ୍ତ ସୃକ୍ଷ୍ଟ ଅଙ୍ଗମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଅନ୍ୟତମ । ଏହାକୁ ରକ୍ଷାକରିବା 
ସର୍ବାଦୌ ଦରକାର, ଯେହେତୁ ଏହା ସବୁବେଳେ ଧୂଆଁ ଏବଂ ଧୃଳି ପରି ବାହ୍ଯ 
ପଦାର୍ଥମାନଙ୍କ ସଂସ୍ପର୍ଶିରେ ଆସି ଆଘାତପ୍ରାପ୍ତ ହୁଏ । ଏହି କାରଣରୁ ପ୍ରକୃତି ଆଖ୍‌ର 
ସମ୍ମୁଖଭାଗରେ ଗୋଟିଏ ସୃକ୍ଷ୍ ପରଦା ରଖୁଛି । ଯଦି ତୁମେ ତୁମର ଆଖ୍‌ଜୁ ଦର୍ପଣରେ 
ଦେଖ, ତୁମ ଆଖ୍‌ ମଝିରେ ଗୋଟିଏ ଛୋଟ ବୋତାମ ଆଜ୍‌ତିର କଳା ଗୋଲ୍‌ ଚିହ୍ନ 
ଦେଖ୍ବ । ଏହା ହୋଭଛି ସ୍ଵଚ୍ଛ ପଟନ ( ୯୦/୩ea) ! ସୁ ପଟନଟି ପ୍ରକୃତରେ ସ୍ଵଚ୍ଛ ଏବଂ 
ଏହାର ନିଜର କୌଣସି ରଙ୍ଗ ନାହିଁ । ଏହା କିନ୍ତୁ କନା ଦେଖାଯାଏ ପଛପଟେ ଥୁବା 
ଇକନିଜିକା ( /୮/5) ନାମକ ଏକ କଳା ପରଦା ମୋଗ୍ର । ଯଦି ତୂମେ ଏହି ଛୋଟ କନା 
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ଚକ୍ଷୁପ୍ରଦାଳ ୨୫ 


ବୋତାମର ମଝିଅଂଶକୁ ଯନ୍‌ ସହକାରେ ଲକ୍ଷ୍ଯକରିବ ତା'ହେଲେ ଗୋଟିଏ ପିନ୍‌ର ମୁଣ୍ଡ 
ଆଜ୍‌ତିର ଆଉ ଏକ ଛୋଟ କଳା ଚି ହନ ମଧ୍ଯ ଦେଖ୍ପାରିବ । ଏହା ଆଖୁର ପିତୁଳା (pupil) 
ଯାହା ମଧ୍ଯ ଦେଇ ଆଲୋକ ରଶ୍ଡି ଆଖ୍‌ ଭିତରକୁ ପ୍ରବେଶକରିଥାଏ । ମଝିରେ ଥ୍ବା କଳା 
ବୋତାମ ଅଂଶକୁ ଛାଡ଼ିଦେଲେ, ଆଖ୍ର ବଳକା ଅଂଶ ଧଳା । ଏହାକୁ ଶ୍ଳେତ ପଟଳ 
(c/era) କହର୍ି। ଏହା ହେଉଛି ଆଖ୍‌ର ସେହି ଅଂଶ ଯାହା ପତଳା ସୃକ୍ଷ 
ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣଦ୍ଵାରା ଆବ୍‌ର । ପ୍ରକୃତରେ ଏହା ଅତ୍ଯନ୍ତ ପତଳା । ଯଦି ଗୋଟିଏ ପିଆଜକୁ 
ଯନ୍‌ ସହକାରେ ଛଡ଼ାଅ, ତୁମେ ପ୍ରଥମେ ଏଥ୍‌ରୁ ଗୋଟିଏ ଅତି ପତଳା ପରଦା ପାଇବ । 
ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣକୁ ଯଦି ଜଣେ ଆଖ୍‌ରୁ ଛଡ଼ାଇବ ଏହା ଠିଜ୍‌ ପତଳା ପିଆଜ ଚୋପା ପରି 
ଦେଖାଯିବ । ଏହି ସୂକ୍ଷ୍ମ ଝିଲ୍ଲୀଟି ଚକ୍ଷୁର ଧଳା ଅଂଶକୁ ଉପର ଓ ତଳଭାଗରେ ଘେରିର ହିଛି 
ଏବଂ ଯଥାକ୍ରମେ ଉପର ଓ ତଳ ଆଖ୍ପତାର ଭିତର ପାର୍ଶ୍ବରେ ପ୍ରତିଫଳିତ କରାତ୍ତି (ଚିତ୍ର 
8) । ଏହିପରି ଆଖ୍ପତାର ଭିତର ପାର୍ଶ୍ଵ ମଧ୍ଯ ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବର ଣଦ୍ଧଵାର। ଆହ୍ାଦିତ । ପ୍ରକୃତରେ 
ଆଖ୍‌ର ବର୍ର୍ୁଳ ଭାଗକୁ ପତା ସହିତ ଏହି ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ସଂଯୋଗଜରେ । ଏହାର 
ନାମକରଣ ପାଇଁ ଏହା ହିଁ ଦାୟୀ । ଲାଟିନ୍‌ ଭାଷାରେ ୦୦୮୩ ଅର୍ଥାତ୍‌ ଏକାଠି 
(!ogether) ଏବଂ “ହୁ!” ଅର୍ଥାତ୍‌ ମୁଁ ମୋଡ଼େ' (ଯୋଗକୁ //୩୦ ଶଦଟି ମଧ୍ଯ 
‘Junction ରେ ଦେଖାଯାଏ)। ଏଣୁ ମୋଟାମୋଟି ଭାବେ କନ୍‌ଜଙ୍ଟିଭା 
(onjunctiva)ର ଅର୍ଥ “ମୁଁ ଏକାଠି ଯୋଡ଼େ । 

ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣଟି ଗୋଟିଏ ଦରୱାନ୍‌ ପରି କାର୍ଯ୍ୟ କରେ, ଯିଏଜି ଘରକୁ ବାହ୍ୟ 
ଆକ୍ରମଣକାରୀଙ୍କଠାରୁ ର କ୍ଷାକରେ । କିନ୍ତୁ ଅନୁମାନକର, ଯେତେବେଳେ କେତେକ ଉଗ୍ର 
ଆକ୍ରମଣକାରୀ ଭିତରକୁ ଅନୁପ୍ରବେଶ କରିବାକୁ ଚେଷ୍ଟାକରଚ୍ତି ସେତେବେଳେ ବିଚରା 
ଦରୱୱାନ୍‌୍ଟିର ଜଂଣ ହୁଏ ସେ ତାର ସମସ୍ତ ବଳ ଲଗାଇ ଆକ୍ରମଣକାରୀ ସହିତ 
ଲଢ଼େଇକରେ ଏବଂ ଘର ଭିତରେ ଥୁବା ବ୍ୟକ୍ଧିଙ୍କୁ ର କ୍ଷାଜରେ | ଏହି ପ୍ରଣାଳୀରେ ସେ ନିଜେ 
ଆଘାତପ୍ରାପ୍ତ ହୋଇ ବିକଳାଙ୍ଗ ହୋଇଥାଏ ! ଠିଜ୍‌ ସେହିପରି ନେତ୍ରର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ବା 
କନ୍ଜଙ୍କଟିରା ସହିତ ଘଟିଥାଏ । ଯେତେବେଳେ ଜୀବାଣୁ ଏକଂ ଭୂତାଣୁ ଆକ୍ରମଣକାରୀ 
ରୂପେ ଆଖ୍‌ ଭିତରକୁ ପ୍ରବେଶକରିବାକୁ ଚେଷ୍ଟାକରତ୍ତିୟ ଆଖ୍‌ ପୂର୍ଣତଃ ରକ୍ଷାପାଏ, ଜିଚୁ 
ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣଟି ନିଜେ ଫୁଲିଯାଏ । ଏହି ପ୍ରକାର ଅବସ୍ତାକୁ ଚିକିସତ୍ସକମାନେ ନେତ୍ର 
ଶ୍ଲେଷ୍ଟାବରଶଣ ପ୍ରଦାହ' (ଠ/ଧNCctivitis) କହିଥାଚି ଏବଂ ସାଧାରଣ ଲୋକମାନେ 
ଏହାକୁ ଚକ୍ଷୁ ଲୋହିତତା ବା ଆଖ୍‌ଧରା କହିଥାନ୍ତି । କେତେକ ଲୋକ ଏହାକୁ ‘ଚକ୍ଷୁକ୍ଷତ' 
ବା '5୦/୮୫ 6)8' କହିବାକୁ ପସନ୍ଦକରତ୍ତି, ଯେହେତୁ ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ଚକ୍ଷୁ ସଂପୂର୍ଣ କ୍ଷତ 
ହୋଇଥାଏ । 

ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ହେଲା ମାତ୍ରେ ଆଖୁରୁ ଲୁହ ବହେ । ଏଥ୍‌ରେ ଆଖ୍‌ ଖୋଲିବା 
ଓ ବନ୍ଦକରିବା ବେଳେ ଆଖ୍‌ ଖୁବ ଖୁଞ୍ହେବା ପରି ଲାଗେ । ପଣି ଆଲୁଅକୁ ଚାହିଁଦେଲେ 
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ଆଖ୍‌ ପୋଡ଼େ, ବାଲି ପଡ଼ିବା ପରି ଲାଗେ ଏବଂ କଷ୍ଟ ଅନୁଭୂତ ହୁଏ । ଏହି ଶେଷ ଲକ୍ଷଣକୁ 
'ଆଲୋକସ୍ବର୍ଶାତଙ୍କୀ ବା ଠ)olophobla ଜୁହାଯାଏ, ଗ୍ରୀକ୍‌ ଭାଷାରେ ଯାହାର ଅର୍ଥ 
'ଆଭୋକର ଭୟ' | ଏହାର ସ୍ରାବ ଦେଖ୍‌ ଚିଜିତ୍ସକ ଜାଣିପାରେ ଏହା ଜୀବାଣୁ ନା ଭୂତାଣୁ 
ଜନିତ । ଯଦି ସ୍ରାବ ଜଳ ସଦୃଶ ହୁଏ ସେଠାରେ ଆକ୍ରମଣଜାରୀ ଭୂତାଣୁ ହେବାର 
ସମ୍ଭାବନା । ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ବହଳିଆ, ଅଠାଳିଆ, ପୂଜପରି ସ୍ରାବ ଜୀବାଣୁଜନିତ ବୋଲି 
ଜଣାଯାଏ । 

ଅନେକ ପ୍ରକାରର ଜୀବାଣୁ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ଟିଜରିଥ ତ୍ତି । 
ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର ତଳେ ଜେତେଜ ଅଙ୍ଗୁର ପରି ଦେଖାଯାନ୍ତି ଏବଂ ସେମାନଙ୍କୁ 
ଷ୍ଟାଫାଇଲୋକୋକାର ( ଅ୧୨h/0C୦୦୦/) କୁହାଯାଏ । ବୋଧହୁଏ କେତେକ ବୈଜ୍ଞାନିକ 
ଅଟୁର ଅପେକ୍ଷା ଜୋଳିଜୁ ଭଲ ପାଉଥ୍‌ରେ; ସେମାନଙ୍କୁ ତେଣୁ ଢୀବାଣୁଗୁଡ଼ିକ ଜୋ ଳିପରି 
ଦେଖାଗଲେ । ପ୍ରକୃତରେ ସେମାନଙ୍କର ନାମ ସେମାନଙ୍କର ଅରୂତ ରୂପରୁ ଆସିଛି । ଗ୍ରୀକ୍‌ 
ଭାଷାରେ ;୮phy/6 ଶଦର ଅର୍ଥ ‘ଅଙୁର ପେରା” ଏବଂ 0/୦ ଅର୍ଥ କୋଲି' । 
ସାଧାରଣତଃ ଏହି ଜୀବାଣୁଗୁଡ଼ିକ ଫୋଟକା ପରି ଚର୍ମ ସଂକ୍ରମଣ ପାଇଁ ଦାୟୀ, କିନ୍ତୁ 
ସେମାନେ ଯଦି ଆଖ୍ରେ ପହଞ୍ଚି ସେଠାରେ ପ୍ରବଳ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ଟି କରର୍ତି । କ୍ଷତ ହୋଇଥୁବା 
ଜଣେ ବ୍ୟଯଭ୍ଧି ତାର ଚର୍ମଜୁୂ କୁଣ୍ଡାଇ, ଖଶ୍ିଆଜରିବା ପରେ ସେହି ହାତରେ ଆଖ୍‌ଜୁ 


ଚିତ୍ର -8 : ଜନତନ୍ମିଭ। ( ମୋଟା ବାହ୍ୟରେଖା ଦ୍ଵାରା ଦର୍ଶାଯାଇଛି) 
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ଚୂଣ୍ଡାଇରଥାଏ । ଏଥୁରେ ଜୀବାଣୂମାନଙ୍କୁ ଆଖ୍କୁ ଯିବ! ପାଇଁ ସୁବିଧା ମିଳିଯାଏ । ସଂକ୍ରମିତ 
ବ୍ୟକ୍ତିର ରୁମାଲ ଜିମ୍ବା ଟାଠ୍ଜେଲ ଆଦିର ବ୍ଯବହାରଦ୍ଧାରା ଜଣେ ଷ୍ଟାଫାଇଲୋକୋକସ୍‌ 
କନ୍‌ଜଙ୍କ୍‌ଟି ଭାଇଟି ସ୍‌ରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇପାରେ । ସେଥୁପାଇଁ (ଅନ୍ୟ ଯେକୌଣସି ପ୍ରକାରର 
ସଂକ୍ରାମକ କନ୍‌ଜଙ୍ଟିରାଇଟିସ୍‌ ପାଇଁ ମଧ) କାହାର ରୁମାଲ କିମ୍ବା ଗାମୁଛା 
ବ୍ୟବହାର କରିବା ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । ଯଦି କାହାରି ଚର୍ମରେ ବ୍ରଣ ହୋଇଥାଏ ତେବେ 
ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ତାର ଚିକିତ୍ସା କରିବା ବୃଵି ମାନର କାମ, ନଚେତ୍‌ ଏହି ସଂକ୍ରମଣ ବାରମ୍ବାର 
ହୋଇଥାଏ । ନେତ୍ର ଶ୍ନେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହର କାରଣ କେତେକ ଜୀବାଣୁ ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର 
ତଳେ ବାଡ଼ି ସଦୃଶ ଦେଖାଯାନ୍ତି । ଏମାନଙ୍କୁ ବାସିଲି (ଭ&///) କୁହାଯାଏ, ଯାହା ଲାଟିନ୍‌ 
ଶଦ ‘ବାଜୁଲସ୍‌' (acU/USs) ଅର୍ଥାତ୍‌ ଦଣ୍ତ ବା ବାଡ଼ି (/୦0)ରୁ ଆସିଛି । ଗୋଟିଏ 
ସାଧାରଣ ବାସିଲି ବା ଅତି ସୃକ୍ଷଟ ଜୀବାଣୁ ଯାହାକି ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ଟିକରେ, 
ତାକୁ କକ୍‌-ଉରକ୍ସ୍‌-ବାସିଲସ୍‌' ( ୦୦)-Weeks-bacillus) କୁହାଯାଏ । ଏହାକୁ 
ମିଳିତ ଭାବେ ବର୍ିନ୍‌ର ଜୀବାଣୁବିତ୍‌ ରବର୍ଟ କୋଚ୍‌ ଏବଂ ନ୍ୟୁୟର୍କର ଚକ୍ଷୁ ବିଶେଷଜ୍ଞ ଜନ୍‌ 
ଏଲ୍‌ମର୍‌ ଉଇକ୍‌୍ସ୍‌ ଆବିଷ୍ଠାର କରିଥ୍‌ଲେ । ଅତି ସଂକ୍ରାମକ ପ୍ରକୃତିର ହୋଇଥ୍‌୍ବାରୁ ଏଇ 
ବାସିଲସ୍‌ ବହୁସଂକ୍ରମିତ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ (epidemic conjunctivitis) 
ସ୍‌ଷ୍ଟି ଜରିଥାଏ । ଏହା ତେଣୁ ବିସ୍ତାରିତ ମହାମାରୀଗୁଡ଼ିକର କାରଣ । ସାଧାରଣତଃ 
ବାଲୁକାମୟ ସ୍ଥାନ, ଭାରତ ପରି ନାତିଶୀତୋଷ୍ଠ ଦେଶରେ ଏହା ହୋଇଥାଏ । ସ୍କୁଲ ଏବଂ 
ଅନୁଷ୍ଠାନମାନଙ୍କରେ ମଧ୍ୟ ଏହା ହୋଇଥାଏ । 

ଅନ୍ୟ ଏକ ତୀବ୍ର ପ୍ରକାରର ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ରହିଛି ଯାହାକୁ 
ନିସେରିଆ ଗନୋରିଆ” ଜୂୃହାଯାଏ । ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର ତଳେ ଏହାର ଜୀାବାଣୁଗୁଡ଼ିକ 
ଗୋଇ୍‌ ଚେପ୍ଟା ଆକ୍ତିର ଶୁଷ୍କ ଫଳ ସଦୃଶ ଦେଖାଯାନ୍ତି । ଏହା ସବୁବେଳେ ଯୋଡ଼ି ଯୋଡ଼ି 
ହୋଇ ରହିଥାନ୍ତି । ତେଣୁ ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର ତଳେ ଏହା ଯେମିତିକି ଚଟାଣରେ ବିଭିନ୍ନ 
ପ୍ରଜାର ‘ହାର୍ମବର୍ଜଚର” ଛିନ୍ନ ଭିନ୍ନ ହୋଇ ପଡ଼ିଥ୍ବା ପରି ଜଣାପଡ଼େ । ଜଣେ ବ୍ରେସ୍‌ଳା ଚର୍ମ 
ବିଶେଷଜ୍ଞ ଆଲବର୍ଟ ଇଡ଼୍‌ୱଗ୍‌ ସିଗ୍ମଣ୍ଡ ନେସ୍‌ର (Albert Ludwig Siegmunc 
Heisser) (ଜନ 1855) ଇଦଧାରା ଏହା ଆବିଶ୍ୃୃତ ହୋଇଥଲା । ଆମ୍ଭମାନଙ୍କ ପରି ଏର 
ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କର ମଧ୍ଯ ପ୍ରଥମ ଏବଂ ଦ୍ଵିତୀୟ ନାମମାନ ରହିଛି । ଏହା ଅନ୍ୟଠାରୁ ମୁଖ୍ୟ 
ଏବଂ କୌତୁହନପୂର୍ଣ୍ଣ ପାର୍ଥକ୍ୟ ଯେ ଲୋକଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଯାହା ଦ୍ଵିତୀୟ ନାମ ଏବଂ 
ସାଧାରଣ ଗୋଷ୍ଠୀକୁ ବୁଝାଇଥାଏ, ଜୀବାଣୁ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା ହେଉଛି ପ୍ରଥମ ନାମ । 
ସଂଜୟ ଗୁପ୍ତା କୁହ ବା ରାଜୀବ ଗୁପ୍ତା, ଦୁଇଜଣ ଲୋକଙ୍କ ବିଷୟରେ ଆମେ 
ନଥାବାର୍ଭାହେବା ବେଳେ ଦ୍ଵିତୀୟ ନାମ “ଗୁପ୍ତା ଦର୍ଶାଏ ଯେ ସେମାନେ ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ 
ଗୋଷ୍ଠୀରୁ ଆସିଛନ୍ତି ଏବଂ ପ୍ରଥମ ନାମ ସେମାନଙ୍କର ବ୍ୟକ୍ତିଗତ । ଅପରପକ୍ଷରେ ଆମେ 
ଯେତେବେଳେ ଦୁଇଟି ଜୀବାଣୁ “‘ନସେରିଆ ଗନୋରିଆ” ଏବଂ ଚଜିସେରିଆ 
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ମେନିନ୍‌ଜାଇଟିଡିସ୍‌' ଦୂଇଟି ସଂପର୍କରେ ଆଲୋଚନାକରୁ, ପ୍ରଥମ ନାମ ନସେରିଆଁ 
ଗୋଟିଏ ଗୋଷ୍ଠୀର ବୋଲି ଦର୍ଶାଏ । ଦ୍ଵିତୀୟ ନାମ ସେମାନଙ୍କର ବ୍ୟକ୍ତିଗତ, ଗନୋରିଆ 
ଏବଂ ମେନିନ୍‌ଜାରଟି ସ୍‌ । ସାଧାରଣତଃ ଗନୋରିଆ ଉପଦଂଶ ନାମକ ମାରାତ୍ମକ ରୋଗ 
ଏବଂ ମେନିନ୍‌ଜାଇଟିଡିସ୍‌ ‘ମସ୍ତିଷ୍ କଳା ଶୋଥ” ( ମେନିନ୍ଜାଇଟିସ୍‌) ଅନ୍ୟ ଏକ ମାରାମ୍ମକ 
ରୋଗର କାରଣ । ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ କୌତୁହନପୂର୍ଣ୍ଣ ବିଷୟ ହେଉଛି ଯେ ଉପଦଂଶ 
ସୃଷ୍ଟିକାରୀ ଜୀବାଣୁ ‘ନିସେରିଆ? ବୈଜ୍ଞାନିକ ଶେଷ ନାମରୁ ଆସିଛି । 

ଉପଦଂଶଜ ଜୀବାଣୁ କାରଣରୁ ହେଉଥ୍‌ବା ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ଏହି 
ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ହିଁ ହୋଇଥାଏ । ଉପଦଂଶ ହେଲା ଯୌନବିକ୍ୃତି ରୋଗ 
ଯେଉଁଥ୍‌ରେ କି ପ୍ରଚୁର ମାତ୍ରାରେ ପୂଜ ଜନନେହ୍ଦ୍ରିୟରୁ ସ୍ରାବ ହୋଇଥାଏ । ଏହି ପୂଜ, 
ରୋଗର କାରଣରୂତ ଜୀବାଣୁ ସହିତ ସଂଶ୍ଵିଷ୍ଟ ଆଏ, ଯାହାକି ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିର 
ଆଖ୍କୁ ସଂକ୍ରମିତ ହୋରଥାଏ । ଏହି ପ୍ରକାରର ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସାଧାରଣତଃ 
ଡାହଣ ଆଖ୍ରେ ହୋଇଥାଏ (ଜଣେ ତାର ଡାହାଣ ହାତରେ ଡାହାଣ ଆଖ୍‌୍କୁ ଘଷିଥାଏ, 
ତେଣୁ ଡାହାଣ ଆଖ୍‌ ସଂକ୍ରମିତ ହୋରଥାଏ) ଏବଂ ଅତିଶୀଘ୍ର ବାମ ଆଖୁକୁ ମଧ୍ଯ ସଂକ୍ରମିତ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହା ଅତ୍ଯନ୍ତ ବିପଡ଼ନକ । ଯଦି ଏହାକୁ ଠିକ୍‌ ସମୟରେ ଶୀପ୍ର ଚିକିତ୍ସା 
କରାନଯାଏ ତେବେ ତାହା ଅନ୍ଧତୃ ସୃଷ୍ଟିକରିପାରେଃ ଆଖ୍‌ ଖୋଲିବାରେ କଷ୍ଟ ହୁଏ ଏବଂ 
ଆଖ୍ରୁ ପୂଜ ବାହାରିବା ପରି ଦେଖାଯାଏ । ଏର କ୍ଷେତ୍ରରେ ଚିକିତ୍ସକ ଜନନେନ୍ଦ୍ରିୟକୁ ଦେଖ୍‌ 
ରୋଗ ନିରୂପଣ କରିପାରେ । 

ଯଦି ଜଶେ ସ୍ତ୍ରୀ ଲୋକ ଉପଦଂଶଦ୍ଧାରା ସଂକ୍ରମିତ ହୋଇ ଶିଶୁଟିଏ ଜନ୍ମ ଦିଏ, 
ଦୁର୍ଭାଗ୍ୟବଶତଃ ଶିଶୁଟି ଜନ୍ୃଦ୍ଧାର ଦେଇ ଆସିବା ବେଳେ ରୋଗ ଜୀବାଣୁରେ ଆକ୍ରମିତ 
ହୋଇଥାଏ । ତା'ର ବୟସ୍ଟମାନଙ୍କ ପରି ମଧ୍ଯ ତୀବ୍ର ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ . ପ୍ରଦାହ 
ହୋଇଥାଏ । ଦୁଇଟି ଆଖ୍‌ ଏକ ସଙ୍ଗେ ଆକ୍ରମିତ ହୁଅନ୍ତି । ଏହି ରୋଗକୁ ଜନ୍ମଗତ ନେତ୍ର 
ଶ୍ଲେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ (୦୬tholmia neonatorum) କିମ୍ବା ସାହିତ୍ୟିକ ରାଷାରେ 
ନବଜନ୍ମିତର ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ଶୋଥ କୁହାଯାଏ । ସମୟ ଥଲା ଯେତେବେଳେ ଏହା 
ପିଲାମାନଙ୍କର ଅନ୍ଧତ୍ଵର ମୁଖ୍ୟ କାରଣ ଥୁଲା, କିତୁ ଚିକିତ୍ସା ବିଜ୍ଞାନର ଅଗ୍ରଗତି ସହିତ ଏହି 
ରୋଗ କ୍ରମଶଃ କମିବାରେ ଲାଗିଲା । ବର୍ଭମାନ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳାଙ୍କ ସମ୍ଭାବ୍ୟ 
ଯୌନରୋଗର ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଉଛି ଏବଂ ଯଦି ସଂକ୍ରମିତ ବୋଲି ଜଣାପଡ଼େ ତାଙ୍କୁ 
ଉପଯୁନ୍ତ ଆଣ୍ଟିବାଇଓଟିକ୍‌ ଉିଷଧଦ୍ଧାରା ଚିକିତ୍ସା ମଧ୍ୟ କରାଯାଉଛି । 

ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଜୀବାଣୁ ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ର ତଳେ ଦଣ୍ତ ବା ବାଡ଼ି ସଦୃଶ ଦେଖାଯାଏ 
ଯାହାକି 'ଗଳରୋହିଣୀ' (1 heria) ରୋଗ ପାଇଁ ଦାୟୀ । ଏହା ମଧ୍ଯ ନେତ୍ର 
ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ପିକରିପାରେ । ଗଳରୋହିଣୀର ପ୍ରତିଷେଧକ ଟିକା ନେରନଥ୍‌ବା 
ଛୋଟ ପିଲାଙ୍କଠାରେ ଏହା ଦେଖାଯାଏ । ଏହା ଏକ କ୍ଷତିକାରକ ନେତ୍ର ଶ୍ରେଷ୍ଟାବରଣ 
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ପ୍ରଦାହ । ଏହାର ତୁରନ୍ତ ଚି ଜିତ୍ସା ବିନା ପ୍ରବଳ ପ୍ରକାରର ଭପଦ୍ରବ ସୃଷ୍ଟିହୋଇପାରେ । 

ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହର ସାଧାରଣ ଭୂତାଣୁଗୁଡ଼ିକ ହେଲେ, ହରପିସ୍‌ ଭୂତାଣୁ 
ଏବଂ ଆଡ଼େନୋ ଭୂତାଣୁ । ଆମେ ପୂର୍ବ ଅଧ୍ୟାୟରେ ଏ ବିଷୟରେ ଜାଣିସାରିଛୁ । ହର୍ପିସ୍‌ 
ଭୂତାଣୁ ( 6pesvirus) ପ୍ରକୃତରେ ଚର୍ମ ସଂକ୍ରମଣ ପାଇଁ ଦାୟୀ । (ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶବ୍ଦ ହରପୋ 
herpoର ଅର୍ଥ ମୁଁ ଗୁରୁଶ୍ତେ'- / ୯୮66p along) | ଏଗୁଡ଼ିକ ସାଧାରଣତଃ ଚର୍ମରେ 
'ଭରେସିକିଲ୍‌' ଏବଂ ପଜ୍ସ୍‌ ସ୍ଷ୍ଟିକରତ୍ତି । ସାଧାରଣତଃ ଦୂଇପ୍ରକାର ହରପିସ୍‌ ଭାରରସ୍‌ 
ରହିଛନ୍ତି : ପ୍ରଥମ ପ୍ରକାର ଯାହାକି ଛୋଟ ପକ୍ସ୍‌ (୩a//e6୮ ୦5) ସ୍ଷ୍ଟି କରନ୍ତି ଏବଂ 
ଦ୍ବିତୀୟ ପ୍ରକାର ଯାହାକି ବଡ଼ ପଳ୍‌ସ୍‌ ସୃଷ୍ଟି ପାଇଁ ଦାୟୀ । ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସର୍ବଦା 
ପ୍ରଥମ ପ୍ରକାର ହରପିସ୍‌ ଭୂତାଣୁଦ୍ଧାରା ହୋଇଥାଏ । କେବେକେବେ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ 
ପ୍ରଦାହ, ଦ୍ଵିତୀୟ ପ୍ରକାର ଭୃତାଣୁଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରାନ୍ତହୋଇ ସ୍ଵଚ୍ଛପଟଳ ଉପରେ ଚିହ୍ନ 
ସୃ୍‌ଷ୍ଟିକରିଥାଏ ଏବଂ ଏହିପରି ଦୃଷ୍ଟିଶକ୍ତି ମଧ୍ୟ ନଷ୍ଟହୋଇଥାଏ । 

କୌତୁହଳର କଥା ଯେ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ଗୋଟିଏ ତୃତୀୟ ଗୋଷ୍ଠୀର 
ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କଦ୍ଧାରା ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଏ, ଯେଉଁମାନେ କି ଜୀବାଣୁ କିମ୍ବା ଭୂତାଣୁ ନୁହତ୍ତି । 
ଏହି ଜୀବାଣୁକୁ କ୍ଲାମାଇଡିଅ/ (h/amydia) କୁହାଯାଏ । ସେମାନେ ଗୋଟିଏ ଖୋଳ 
ଭିତରେ ଘୋଡ଼େଇହୋଇ ରହିବା ପରି ଦେଖାଯାତ୍ତି । (ଗ୍ରୀକ୍‌ ଭାଷାରେ ch/lamys ଅର୍ଥ 
‘ଆବରଣ' ) । ସେମାନେ ଢୀବାଣୁଠାରୁ ଅତ୍ଯନ୍ତ ଛୋଟ, ଜିତ ଭୂତାଣୁଠାରୁ ବଜ଼ । 
ସେମାନେ ନିଜେ ନିଜର ଗୁଣକୁ ପର ସ୍ପର ମଧ୍ଯରେ ବାଣ୍ଡି ନେଇଥନ୍ତି । ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କ ପରି 
ସେମାନେ ବିଭାଜିତ ହୋଇ ପୂନର୍ବାର ବହୁଗୁଣିତ ହୋଇଥାନ୍ତି । ତଥାପି ଭୂତାଣୁ ପରି 
ସେମାନେ କୋଷ ମଧ୍ଯରେ ବକ଼ନ୍ତି । ଜୀବାଣୁ ଓ ଭୂତାଣୁ ଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ 'ହଜିଥ୍ବା ସଂଯୋଗ 
ପରି ସେମାନେ ସାଗନ୍ତି । ପ୍ରକୃତରେ ଜିତୁ ତାହା ନୁହେଁ । ଗୋଟିଏ ପ୍ରକାରର ନେତ୍ର 
ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ପାଇଁ ଏହା ଦାୟୀ ଯାହାଜୁ ପୋଥକୀ (achoma) କୁହାଯାଏ । 
ଯଦି ପ୍ରଥମରୁ ଚିକିତ୍ସା କରାନଯାଏ ତେବେ ଏହା ବର୍ଷ ବର୍ଷ ଧରି ରହେ। 
ସାଧାରଣଭାବରେ ବାଲି ସହିତ ସଂଶ୍ଲିଷ୍ଟ ଏଇ ରୋଗଜୂ ଏକଦା 'ଇଜିପ୍‌ସିଆନ୍‌ 
ଅପ୍ଥାଲ୍ମିଆ'’ ( 69)ଯptian ଠpthal/m/a) କୁ ହାଯାଉଥ୍ଲା । ପ୍ରାଗୈତି ହାସିକ କାଳରେ 
ସମଗ୍ର ମଧ୍ଯପ୍ରାଚ୍ୟରେ ଏହା ସଂକ୍ରମିତ ( 61/୦) ହୋଇସାରିଥ୍ଭା । ନେପୋଇିୟନ୍ଙ୍କ 
ସମୟରେ ଫ୍ରାନ୍‌ସ୍‌୍ର ସୈନିଜମାନଙ୍କଦ୍ାରା ଏହି ରୋଗ ଇଉରୋପରେ ବହୁଦୁର ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇଯାଇଥ୍‌ଲା । ବର୍ଭମାନ ପୃଥ୍ବୀର ଅଧ୍କାଂଶ ଭାଗରେ ବିଶେଷକରି ପୂର୍ବ 
ଏବଂ କେନ୍ଦ୍ର ଭଭରୋପ, ମଧ୍ଯପ୍ରାଚ୍ୟ, କେନ୍ଦ୍ର ଏବଂ ପୂର୍ବ ଏସିଆ (ଭାରତ, ଇରାନ୍‌, ଚୀନ୍‌, 
ରଣଶ୍ଡୋନେସିଆ, ପ୍ରଶାନ୍ତ ଦ୍ଵୀପପୁଞ୍ ଭର ଓ କେନ୍ଦ୍ର ଆଫ୍ରିକା, କେନ୍ଦ୍ର ଓ ଦକ୍ଷିଣ 
ଆମେରିକାର ଅନେକସ୍ତାନ)ରେ ଏହାର ସଂକ୍ରମଣ ରହିଛି ! ହିସାବକରି ଦେଖାଯାଇଛି, 
ପୃଥ୍ବୀର ଏକ -ପଞ୍ଚମାଂଶ ଲୋକ ଏଥ୍‌ରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ଏବଂ ଅନ୍ଧତ୍ଵ ପାଇଁ ଏହା ହିଁ ମୁଖ୍ୟତଃ 
ଦାୟୀ | 
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ଅସ୍ଵାପ୍ୟକର ପରିବେଶରେ ଟ୍ରାକୋମା ବ୍ୟାପିଥାଏ । ଟ୍ୁାକୋମାର ନିରାକରଣ 
ପାଇଁ ପରିଷ୍ଠାର ପରିଚ୍ଛନ୍ନ ରହିବା ହେଲା ପ୍ରଥମ ଆବଶ୍ୟକତା । ଏହା ଅତ୍ୟନ୍ତ ସଂକ୍ରାମକ । 
ଗାମୁଛା ଏବଂ ରୁମାଲ ପରି ସଂକ୍ରମିତ ଲୁଗାପଟା, ଅଙ୍ଳିଦ୍ଵାରା ମଧ୍ଯ ଏହା ସ୍ଥାନାନ୍ତରିତ 
ହୋଇଥାଏ । ସର୍ବୋପରି ଏହା ମାଛିମାନଙ୍କଦ୍ଵାରା ବ୍ୟାପିଥାଏ । ତେଣୁ ମଇନା ବିସ୍ତାରିତ 
ନକରିବା ଦରକାର । ଏହାଦ୍ଵାରା ମାଛି ବଂଶବ୍‌ଦି ରୋକାଯାଇପାରିବ । 

ଚକ୍ଷୁରୁ ସ୍ରାବ ଏବଂ ଲୋହିତ ବର୍ଣ୍ଣ ସହିତ ପୋଥକୀ ବା ଟ୍ରାକୋମା ଆରମ୍ଭ ହୁଏ 
ସାଧାରଣତଃ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ପରି । ଏ ରୋଗ ହେଲେ ପ୍ରାୟ ମାସକ ପରେ 
ଆଖ୍ରେ ଛୋଟଛୋଟ ଲାଲ୍‌ ଧୂସର ପିଣ୍ଡ ଦେଖାଯାଏ; ତାକୁ ଫଲିକିଲ୍‌ ବା ଦାନା 
ଜୂହାଯାଏ । ଏହା ଉପର ଆଖ୍ପତାର ଭିତର ପାର୍ଶ୍ବରେ ଦେଖାଯାଏ । ଯଦି ଜଣେ ଯନ୍‌ 
ସହକାରେ ଅନୁଧ୍ଯାନକରେ କିମ୍ବା ଯବକାଚରେ ନିରୀକ୍ଷଣକରେ ତେବେ ସ୍ଵଚ୍ଛପଟଳର 
ଉପର ଧାର ଧୂସର ଦେଖାଯିବ । ଛୋଟ ଛୋଟ ନୂଆ ରକ୍ତନାନୀ ଏହା ଭିତରେ ସୃଷ୍ଟି 
ହୋଇଥାଏ । ଏହାକୁ ପ୍ୟାନସ୍‌ (୨/୩୪5) କୁହାଯାଏ । ଦାନା ଏବଂ ପ୍ୟାନସ୍ଗୁଡ଼ିକର 
ମିଶ୍ରଶ ହିଁ ଟ୍ରାକୋମା । ବହୁ ବର୍ଷ ପରେ ଦାନାଗୁଡ଼ିକ ଛୋଟ ଛୋଟ ଧନାଦାଗ ଛାଡ଼ିଦେଇ 
ଲିଭି ଯାନ୍ତି । ଏହି ଦାଗଗୁଡ଼ିକ ଆଖ୍ପତାକୁ ବହନିଆ କରିଥାଚି ଏବଂ ଆଖ୍ର ଲୋମଗୁଡ଼ିକୁ 
ଭିତରକୁ ଟାଣିନିଅନ୍ତି । ସ୍ଵଚ୍ଛପଟଳର ଏ କ୍ଷତ ଅନ୍ଧତ୍ୃ ସୃଷ୍ଟିର କାରଣ (ଚିତ୍ର 9) ତେଣୁ 
ଏହାକୁ ଯଥାଶୀଘ୍ର ଚିକସ୍ସାକରିବା ଉଚିତ୍‌ । 

ସଂକ୍ରମଣଦ୍ଵାର। ହେଉଥ୍‌ବା ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ବିଷୟରେ ଏତିକି ଜାଣିଲେ 
ଯଥେଷ୍ଟ । ପ୍ରକୃତରେ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ଆଇଲର୍ଜ୍ଚୀଦ୍ଧାରା ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଏ । ଏ ବିଷୟରେ 
ପୂର୍ବ ଅଧ୍ୟାୟରେ ବିଶଦ ଭାବରେ କୁହାଯାଇଛି । ଏହି ଆଲର୍ଜୀ ରେଣ୍ଡ, ଅଟଲେପ, ବିରାଡ଼ି, 
କୁକୁର କିମ୍ବା ରଙ୍ଗ ଭଳି ଯେକୌଣସି ଦ୍ରବ୍ଯ ଯୋଗୁ ଉଭପ୍‌ନ୍ନ ହୋଇଥାଏ । ଏହାର 
ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ମଧ୍ଯ ଠିକ୍‌ ସଂକ୍ରାମକ ନେତ୍ର ଶ୍ବେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ପରି । ଜୂଶ୍ରେଇହେବା, 
ଆଖୁ ପୋଡ଼ିବା, ଅତ୍ଯଧ୍କ ରଭ୍ତିମା ଏବଂ ଅତ୍ଯନ୍ତ ଅଶ୍ଧସ୍ରାବ ମଧ୍ଯ ଏଥୁରେ 
ଦେଖାଯାଇଥାଏ । | 

ଏହାର ସମୁଚିତ ଚିକିତ୍ସା ହେଉଛି ଆଲର୍ଜୀର କାରଣକୁ ଦୂରକରିବା; କିନ୍ତୁ 
ବେଳେବେନେ ଏହା କଷ୍ଟକର ହୋଇପାରେ କିମ୍ବା ଅସମ୍ଭବ ମଧ୍ଯ । ଆଲର୍ଚ୍ୀର କାରଣ 
ଖୋଜି ବାହାରକରିବା ପ୍ରଥମେ ସମ୍ଭବ ନହୋଇପାରେ । ଏପରିଜି କାରଣ ଜଣାପଡ଼ିଲେ 
ମଧ୍ଯ ତାକୁ ତ୍ୟାଗକରିବା ସହଜ ନ ହୋଇପାରେ ! ସାଧାରଣ ଉଦାହରଣ ହେଲା ଗୋଟିଏ 
ପୋଷା ଚଢ଼େଇ ଯାହାର ପର ମଧ୍ଯ ଆଲର୍ଜୀର କାରଣ ହୋଇପାରେ । 

ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହର ତୃତୀୟ ମୁଖ୍ୟ କାରଣ ହେଲା ରାସାୟନିକ ପଦାର୍ଥ । 
ଏହାକୁ ରାସାୟନିକ କିମ୍ବା ବିଷାକ୍ତ ନେତ୍ର ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ କୁହାଯାଏ । ସାଧାରଣତଃ 
ବାହ୍ୟ ପରିବେଶରେ ଏହା ଧୂଳି ଓ ଧୂଆଁ ପରି କେତେକ ଭର୍ତେଜକ ପଦାର୍ଥଦ୍ଵାର। 
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ହୋଇଥାଏ । ପ୍ରଚଣ୍ତ ତାପ ମଧ୍ଯ ନେତ୍ର ଶ୍ଲେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ଠି କରିପାରେ । ଏକ ପ୍ରସିଦ୍ଧ 
ହିନ୍ଦୀ ଅନୁପ୍ରାସ ଏହିପରି - ଆଖ୍ଧରା ଭପୂଜେ ଧୂଳି, ଧୂପ (ତାପ) ଓ ଧୂଆଁରୁ । ଅନ୍ୟ 
କେତେକ କ୍ଷତିଜାର ଜ ବାଷ୍ପ ଏବଂ ସନ୍ତରଣ ପୂଷ୍ଠରିଣୀରେ ବ୍ୟବହୃତ ଚ୍ଲୋରିନ୍‌ଦ୍ଵାରା ମଧ୍ଯ 
ଏହା ହୋଇଥାଏ । ଆଇର୍ଜ୍ୀ ପରି ଏହାର ଭରମ ଚିକିତ୍ସା ହେଉଛି ଉତ୍ତେଳକ ପଦାର୍ଥର 
ଦୂରୀକରଣ । ଯଦି ଏହା ସମ୍ଭବ ନୁହେଁ, ଆଖ୍ଜୁ ଠିଜ୍‌ ରଖ୍ବା ପାଇଁ ଡ଼ୈଳାଭ ନେତ୍ରଦ୍ରବଣ 
( 68 d୦୨) ପଜାର ଚେଷ୍ଟାକରାଯାଇପାରେ । ଉଦାହରଣସ୍ବରୂପ, ଯଦି ତୁମେ ଗୋଟିଏ 
କାରଖାନାରେ କାମ କରୁଛ ଯେଉଁଠି ଅନବରତ ଉତ୍ତେଜକ ଧୂଥୀ ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ଆସୁଛ ଜିମ୍ବା 
ଯଦି ଏକ ଅପରିଷ୍କାର ପରିବେଶରେ ବାସକରୁଛ, ତେବେ ସାଧାରଣ ନେତୁସଫା ଦ୍ରବଣ 
(non-prescription eye drops) ଏଥ୍ପାଇଁ ବ୍ୟବହାରକରିବା ଉଚିତ୍‌ । ଯଦି ତୀବ୍ର 


ଚିତ୍ର 9: (ଖ) ଟ୍ାଳଜୋମାରେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ବିଳମ୍ଚିତ ଅବସ୍ଥା । ଆଖ୍‌ର 
ଲୋମଗୁଡ଼ିକ ଆଖ୍‌ ଭିତରକୁ ଯାଇ ସ୍ଵଚ୍ଛ ପଟଳର କ୍ଷତିକରାତ୍ତି ଏବଂ 
ଅନ୍ଧତ୍ଧ ସୃଷ୍ଟି ଜରାର୍ତି । 
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କ୍ଲୋରିନଯୁସ୍ତ ପାଣି ତୁମ ଆଖ୍‌ରେ ଭରେଜନା ସୃଷ୍ଟିକରୁଥାଏ, ତେବେ ପହଁରିବା ବେଳେ 
କଳା ଚଷମା ବ୍ୟବହାରକରିବା ଉଚିତ୍‌ । 

ନେତ୍ର ଶ୍ରେଷ୍ଟାବର ଣ ପ୍ରଦାହର ପ୍ରତିକାର କରିବାଟା ହେଇା ସର୍ବୋଭମ ପନ୍ଥା । 
ପରିଷ୍କାର ରହିବା ଏବଂ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟରକ୍ଷାର ବ୍ୟବସ୍ଥାକରିବା ହେଲା ସଂକ୍ରାମକ ଜାତୀୟ ନେତ୍ର 
ଶ୍ଵେଷ୍ଟାବରଣ ପ୍ରଦାହର ଭରତ୍ତମ ଚି କିସ୍ସା । ଆଇର୍ଜୀ ଏବଂ ରସାୟନଜନିତ ଚକ୍ଷୁ ପ୍ରଦାହରୁ 
ମୁ୍୍ତରହିବାର ଉପାୟ ହେଲା ଚାର ମୂଳ କାରଣ ଚିହ୍ନଟ କରି ପ୍ରତିକାରକରିବା । ସମସ୍ତ 
ସାବଧାନଚା ସର୍ତ ଯଦି ଜଣେ ଜଞ୍ଚଙ୍ଟି ଭାରଟିସ୍‌ରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଏ, ତେବେ ପ୍ରଥମ ଇକ୍ଷଣ 
ଆଖ୍ର ଲୋହିତ ବର୍ଣ୍ଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇବା ମାତ୍ରେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ ସହ ସେ ପରାମର୍ଶ କରିବା 
ଉଚିତ୍‌ । ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟରକ୍ଷାର ଗୁରୁତ୍ଵ ସମ୍ବନ୍ଧୀୟ ଏକ ପୂରାତନ ଭାରତୀୟ ଜଥା ଅନୁସାରେ, 
“ପ୍ରତିଦିନ ସକାଳୁ ସ୍କାନକର, ରୋଗ ତୁମଠୁ ଦୂରେରରହିବ ।”” ପ୍ରକ୍ତରେ ଯଦି 
ପାରୁପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟର କ୍ଷା ଅର୍ୟାସକରାଯାଏ, ତେବେ କେବଳ ଆଖ୍ଧରା ନୁହେଁ, ପୟ 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ସଂକ୍ରାମକ ରୋଗ ଦୂରେରରହିବ । 
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ମୁଁ ଜୀବନରେ ଅଧା/ ସମୟ ଖଶୈ/ଟା/ଳଯରେ କଟାଇଛି /' 


ମଳବଦ୍ଧତା 


ସାଧାରଣତଃ ଅଧ୍କାଂଶ ଭାରତୀୟର ଦିନ ଆରମ୍ଭହୁଏ ଶୌଚାଳୟରୁ । ଅନେଜ ସମୟରେ 
ସେ ସଳାନର ଖବରକାଗଜଟିକୁ ଶୌଚାଳୟ ଭିତରେ ପୂଙାନୂପୁଖ ପଢ଼ିବା ପାଇଁ ଯଥେଷ୍ଟ 
ସମୟ ପାଇଥାଏ । ସକାଳୁ ମଳତ୍ୟାଗ କରିବାରେ ସେ ଏପରି ଅଭ୍ୟସ୍ତ ହୋଇଥାଏ ଯେ, 
ଯଦି କୌଣସି କାରଣରୁ ସେଥ୍‌ରେ ବ୍ୟାଘାତ ଘଟେ ତେବେ ଦିନସାରା ସେ ଅସୁସ୍ଥତା 
ଅନୁଭବକରେ । ଅନେକ ଲୋଜ ବିଶେଷକରି ବୃଦ୍ଧ ଭୋକମାନେ ସେମାନଙ୍କ ଝାଡ଼ା 
ସଫାହେବା ପାଇଁ ଏବଂ ନୌଣସି ଭୟଙ୍କର ରୋଗ ଦାଇରୁ ରକ୍ଷାପାଇବା ପାଇଁ ଅତ୍ୟଧ୍ଜ 
ମନ ନିଃସାରକ ଏବଂ ବିରେଚଜ ଓିଷଧ ଗ୍ରହଣ ଲରତ୍ତି । ଏହା କେବଳ ଆଜ୍‌ଟେଜ୍‌ଙ୍କର 
ପ୍ରତିଦିନ ଜୀବନ୍ତ ମନୁଷ୍ୟର କଲିଜା ସୂର୍ଯ୍ୟଙ୍କୁ ଅର୍ପଣକରିବା ସହିତ ତୁଳନା କରାଯାଇପାରେ 
କାରଣ ତାଙ୍କର ଆଶଙ୍କା ଥୁଲା ଏପରି ନନଜଲେ ପରଦିନ ସୂର୍ଯ୍ୟ ଉଦୟ ହେବେନାହିଁ । 
ଅନେଜ ଲୋଜଙ୍କର ଗୋଟିଏ ଅରୂତ ବିଶ୍ଵାସ ଯେ ମଳବବ୍ଧତା ସମସ୍ତ ରୋଗର 
ମୂଳ ଜାରଣ, ଏପରିକି ଏହା ରକ୍ତକୁ ବିଷାଭ୍ତ କରିଦେଇଥାଏ । ଏହି ପ୍ରଚାର ବିଶ୍ଵାସର 
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କାରଣ ଖୋଜିପାଇବା କଷ୍ଟକର ନୁହେଁ । ଶରୀର ଗୋଟିଏ ଘର ପରି, ଯେଉଁଠାରୁ ସମସ୍ତ 
ମଇନା ଏବଂ ଅଦରକାରୀ ଜିନିଷ ବାହାରକୁ କାଢ଼ିଦିଆଯିବା ଉଚିତ୍‌ । ଯଦି ମଇନା ଏବଂ 
ଅଦରକାରୀ ଜିନିଷ ଘର ଭିତରେ ଜମାକରି ରଖାଯାଏ, ତେବେ ସମସ୍ତ ପ୍ରକାର ଅସୁବିଧା 
ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ସେଠାରେ ପଚାଗନ୍ଧ ହୁଏ, ଏବଂ କୀଟ, ମାଛି ପ୍ରତ୍ୟେକ ସ୍ଥାନରେ 
ଘୂରିବଲୁଥାନ୍ତି । ଜଣେ ସାଧାରଣ ମନୁଷ୍ଯ କ୍ଷେତ୍ରରେ, ଶରୀରକୁ ସେହିପରି ତୁଳନାକରି 
ଉପଯୋଗକରିବା କଷ୍ଟକର ନୂହେଁ । ମଳ ଆକାରରେ ରହିଥ୍ବା ଅଦରକାରୀ ଜିନିଷ 
ସେମାନଙ୍କ ମତ ଅନୁଯାୟୀ ସମସ୍ତ ରୋଗ ବଢ଼ାଇଥାଏ । ଏହି ବିଶ୍ଵାସ କେତେକ ପରିବାର 
ଏବଂ ଗୋଷ୍ଠୀରେ ଏତେ ଦୃଢ଼ ଯେ ଅନେକ ଶିଶୁଙ୍କୁ ମଧ୍ଯ ବିରେଚକ ପଦାର୍ଥ ନିୟମିତ ଦେଇ 
ଅଭ୍ୟସ୍ତ କରାଯାଇଥାଏ । ସେମାନଙ୍କର ବିଶ୍ଵାସ ହେଲା, ଝାଡ଼ା ଯେତେ ସଫା ହେବ, ସ୍ବାସ୍ଥ୍ୟ 
ସେତେ ଭଲ ରହିବ । 

ଏହା ନିଶ୍ଚିତ ଯେ, ମଳବଦ୍ଧତା ଏତେ ଭୟଙ୍କର ରୋଗ ନୁହେଁ । ଯେପରି ବ୍ୟାପକ 
ଭାବରେ ବିଶ୍ଵାସ କରାଯାଉଛି, ଏହା ସେତେ ରୋଗ କରାଏନାହିଁ। ଅବଶ୍ଯ ଯଦି 
କୋଷଶ୍ବଦ୍ଧତା କ୍ରମାଗତ ଭାବେ ରହେ ତେବେ କେତେକ ଜଟିନତା ସ୍୍‌ଷ୍ଟି ହୋଇପାରେ । 
ସେପରି କୌଣସି ଧରାବନ୍ଧା ନିୟମ ନାହିଁ ଯେତେବେଳେ ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ମନବଦ୍ଧ ରୋଗୀ 
କୁହାଯାଇପାରିବ । ମଳ ନିଷ୍କରମଣର ସମୟାନ୍ତର କ୍ଷେତ୍ରରେ ଦେଶରୁ ଦେଶ, ସ୍ଥାନରୁ 
ସ୍ଥାନାନ୍ତର, ଗୋଷ୍ଠୀରୁ ଗୋଷ୍ଠୀ, ଏମିତିକି ଗୋଟିଏ ପରିବାରର ବ୍ୟର୍ତି ବ୍ୟକ୍ତି ମଧ୍ୟରେ ମଧ୍ଯ 
ପାର୍ଥକ୍ୟ ଦେଖାଯାଏ । ଅଧ୍କାଂଶ ଚିକିତ୍ସକ ବିଶ୍ଵାସକରର୍ତି ଯେ, ଯଦି ତୁମର ମନଳତ୍ୟାଗର 
ସଂଖ୍ୟା ସପ୍ତାହରେ ତିନିରୁ ଏକୋଇଶ ଥର ମଧ୍ଯରେ ହୋଇଥାଏ; ଏବଂ ଓଦାଳିଆ ଓ ତରଳ 
ହୁଏ ତେବେ ତୁମେ ମଳବଦ୍ଧ ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ନୂହଁ । ଯେତେବେଳେ ମନର ତ୍ୟାଗ” 
ସଂଖ୍ୟା କ୍ରମାଗତ ଭାବରେ ସପ୍ତାହରେ ତିନି ଥରରୁ କମ୍‌ ହୁଏ ଏବଂ ମଳ କଠିନ, ଶୁଖ୍ଲା 
ଓ ଅଛ ହୁଏ ଏବଂ ମଳତ୍ୟାଗ ସମୟରେ କଷ୍ଟହୁଏ କିମ୍ବା ଯେତେବେଳେ ଗୋଟିଏ ବ୍ୟକ୍ଧି 
ଅନୁଭବକରେ ଯେ କ୍ରମାଗତଭାବେ ମନଳତ୍ଯାଗ କାର୍ଯ୍ୟ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ହୋଇନାହିଁ, 
ସେତେବେଳେ ତାକୁ ମଳବଦ୍ଧ ରୋଗୀ ବୋଲି ନିରୂପଣ କରାଯିବା ଉଚିତ୍‌ । ‘କ୍ରମାଗତ ' 
ମନରେ ରଖୁବା ଜରୁରୀ କାରଣ ବେଳେବେଳେ ମନତ୍ୟାଗର ସଂଖ୍ୟା କିଛି ଦିନ ପାଇଁ 
କମି ଯାଇଥାଏ ଏବଂ ପୁଣି ସ୍ଵାରାବିକ ହୋଇଥାଏ । ଅବଶ୍ୟ ଯଦି ମନତ୍ୟାଗର ସଂଖ୍ୟାରେ 
ହ୍ଵାସ ଦେଖାଦିଏ ଏବଂ ତାହା ବାରମ୍ବାର ଘଟେ, ତେବେ ବ୍ୟଲ୍ତିଟି ମନବଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ 
ବୋଲି ଭାବିବାକୁ ହେବ । 

ହଜମ ହୋଇଥ୍‌ବା ଖାଦ୍ୟ ପଦାର୍ଥ ଅନ୍ତ ବା ତଳିପେଟ ଦେଇ ଗଲାବେଳେ ତା'ର 
ଗତି ଧୀର ହୋଇଗଲେ ମଳବଦ୍ଧତା ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ଏହା ନିଶ୍ଚିତ ଯେ, ଅନ୍ତ ଯଦି 
ଟ୍ୟୁମରଦ୍ଵାରା ଅବରୁଵଦ୍ଧଂ ହୁଏ, ମୋଡ଼ି ହୋଇଯାଏ ବା ଗଣ୍ଡି ପଡ଼ିଯାଏ ତେବେ ମଳବଦ୍ଧତା 
ଦେଖାଦିଏ । ଏହା ଅତ୍ଯନ୍ତ ମାରାତ୍ମକ ପ୍ରକାରର ମଳବଦ୍ଧତା ଏବଂ କେତେଜ 
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ଯନ୍ତ୍ରଣାଦାୟକ ଳନକ୍ଷଣଦ୍ଵାରା ପ୍ରକାଶିତ ହୁଏ । ସାଧାରଣ ଭାବରେ ଯେତେବେଳେ ଜଣେ 
ବ୍ୟକ୍ତି କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତାର ଅଭିଯୋଗ କରେ, ଦେଖଯାଏ, ସେ ତା'ର ଅନ୍ତ କାର୍ଯ୍ୟରେ ଦୁଟି 
ଯୋଗୁ ମଳବଵଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ । ଯାହାର ଅର୍ଥ ହେଲା, ତା ଅନ୍ତ୍ର ମାଂସପେଶୀର ଗତିରେ 
ତୁଟି ରହିଥାଏ । ପାକସ୍ଥଳୀରୁ କୌଣସି ଏକ ସ୍ଥାନରେ ଏକଘଣ୍ଡାରୁ ତିନି ଘଣ୍ଟା କଟାଇସାରିବା 
ପରେ, ଖାଦ୍ଯ କ୍ଷୁଦ୍ରାନ୍ତ୍ର (କିମ୍ବା ତଳିପେଟ )ରେ ପ୍ରବେଶ କରେ ଯାହା ବହୁତ୍‌ ଲମ୍ବା । 
ସାଧାରଣ ହୋସ୍‌ ପାଇପ୍‌ ପରି ସିଧା ଏବଂ ସମ ଲମ୍ବ ବିଶିଷ୍ଟ ନହୋଇ ଏହା ମୋଡ଼ି 
ହୋଇଥ୍‌ବା ନଳୀପରି । (ମନୁଷ୍ୟର କ୍ଷୁଦ୍ରଅନ୍ତରର ଲମ୍ବ ପ୍ରାୟ କୋଡ଼ିଏ ଫୁଟ) । କ୍ଷୁଦ୍ରାନ୍ତ୍ରେ 
ଖାଦ୍ୟ ହଜମ ହୁଏ, ଅର୍ଥାତ୍‌ ଏହା ଭାଇ ସୃକ୍ଷ୍ ଖାଦ୍ଯ ପଦାର୍ଥରେ ପରିଣତହୁଏ ଯାହା 
ସହଜରେ ଶୋଷିତ ହୋଇଥାଏ । ଅବଶ୍ୟ ଗୋଟିଏ ମୂଖ୍ୟ ଖାଦ୍ୟ ଉପାଦାନ ରହିଛି ଯାହାକି 
ମନୁଷ୍ୟ ଅନ୍ତ୍ରରେ ହଜମ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ତାହା ହେଲା ସେଲେଲ୍ୟୁଜ । ଏହା ଅନେକ 
ବୃକ୍ଷଲତା ଜାତୀୟ ଦ୍ରବ୍ୟରେ ଥାଏ । ବିଶେଷକରି ପ୍ରଚୂର ପରିମାଣରେ ଏହି ଦ୍ରବ୍ୟର ବାହ୍ୟ 
ଆବର ଣରେ ଥାଏ ଏବଂ ଫଳ ଏବଂ ପରିବା ଚୋପାରେ ମଧ୍ଯ ରହିଥାଏ । 

ଏହା ନୌତୁହଳପୂର୍ଣ ଧେ, ଅଧ୍କାଂଶ ଲୋକଙ୍କର ପ୍ରଧାନ ଖାଦ୍ୟ ଶ୍ବେତସାର ପରି, 
ତତୁଳକ ମଧ୍ଯ ଗ୍ୃକୋଜର ଅଣୁରେ ତିଆରି । କାହିଁକି ତେବେ ଆମର ପାଚକରସ ଏହି 
ଅଣୁକୂ ରୋଧ କରିପାରେନାହି ? ଗୋଟିଏ ଛୋଟ କିନ୍ତୁ କୌତୁକପୂର୍ଣଣ ପାର୍ଥକ୍ଯ ଯାହା 
ଦର୍ଶାଇଦିଏ ଗୋଟିଏ ଅଣୁ ଗଠନରେ ସାମାନ୍ୟ ପରିବର୍ଭନ କିପରି ବିରାଟ ପାର୍ଥକ୍ୟ 
ଆଣିଦେଇପାରେ । ଗୋଟିଏ ଭର୍ଦ୍ଧମୁଖ ଗ୍ୁୁକୋଜର ଅଣୁ ଠିକ୍‌ ଭାବରେ ରଖାଯାଇଥ୍‌ବା 
ମଦଗ୍ଟାସ ସହିତ ସମାନ । ଗ୍ଲ୍‌କୋଜର ଗୋଟିଏ ଅଣୁ ଶୀର୍ଷାସନରେ ରହିଥ୍ଲା ବେଳେ 
ଓଲଟା ମଦଗ୍ତାସ ସହିତ ସମାନ । ଉଭୟ ଶ୍ଵେତସାର ଏବଂ ସେଲୁଲୋଦ୍‌, ଶହ ଶହ 
ଗ୍ଲ୍‌କୋଜ ଅଣୁର ସଂଯୋଗରୁ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାନ୍ତି । ଯାହା ଗୋଟିଏ ପରେ ଗୋଟିଏ ସଢିତ 
ହୋଇ ମଦଗ୍ଟାସର ଧାଡ଼ି ପରି ରହିଥାନ୍ତି । ଜିନ୍ଛ ଗୋଟିଏ ଶ୍ଵେତସାର ଅଣୁରେ 
ମଦଗ୍ଲାସଗୁଡ଼ିକ ଉର୍ଦ୍ଧମୁଖା ହୋଇ ରହିଥ୍ଲା ବେଳେ, ଗୋଟିଏ ସେଲୁଲୋଜ୍‌ର ଅଣୁରେ 
ମଦର୍ାସଗୁଡ଼ିକ ଗୋଟିଏ ଉର୍ଦ୍ଧମୁଖ; ଅନ୍ୟଟି ଅଧୋମୁଖ କ୍ରମରେ ରହିଥାଏ । ଅନ୍ୟପ୍ରକୀରେ 
ଏହାକୁ ଦେଖ୍ଲେ, ଯଦି ଗୋଟିଏ ଗ୍ୃକୋଜ ଅଣୁ ଭର୍୍ତ ମୁଖ ଅବସ୍ଥାରେ ‘ଧ” ପରି ଦେଖାଯାଏ 
ଏବଂ ଅଧୋମୂଖା ଗ୍ୁକୋଜ ଅଣୁ ଆ” ପରିଦେଖାଯାଏ । ତା ହେଲେ ଶ୍ବେତସାରର ଅଣୁ ‘ଧ 
୪ ଧ ୪ ........ "ପରି ଦେଖାଯାଏ ଏବଂ ତନୁଳକର ଅଣୁ “.....୪ nu nu Nn...” 
ପରି ଦେଖାଯାଏ । ଶରୀରର ପାଚକରସ ଏଇ ‘ଧ ଧ'ର ସଂଯୋଗକୁ ଭାଇ, ଶ୍ବେତସାରରୁ 
ଗ୍ଲଜୋଜ ସ୍ଷ୍ଟିକରିପାରନ୍ତିୟ କିତୁ ସେମାନେ ‘ଧ”ର ସଂଯୋଗକୁ ଭାଟିପାରନ୍ତି ନାହିଁ। 
ଯଦିଓ ସମାନପରିମାଣର ଗ୍ଲୁକୋଜ ଅଣୁ ସେଥ୍‌ରେ ଥାଏ, ସେଗୁଡ଼ିକ ସବୂ ନଷ୍ଟାଂଶ ରୂପେ 
ବାହାରିଯାଏ । 

ଗୋଟିଏ କଦଳୀର ଭକ୍ଷଣୀୟ ଅଂଶ ଏବଂ ତାର ଚୋପା ଦୁଇଟି ଯାକରେ ପ୍ରାୟତଃ 
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ସମାନ ପରିମାଣର ଶ୍ଵେତସାର ଅଣୁ ରହିଛି । ଜିତୁ ରକ୍ଷଣୀୟ ଅଂଶଟି ଶ୍ଵେତସାର 
ଆକାରରେ ରହିବା ବେଳେ,ଚୋପାରେ ସେଗୁଡ଼ିକ ତନୁଳକ ଭାବେ ରହିଛନ୍ତି । 

ଅନେକଙ୍କ ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ଲାଗିବ ଯେ ତତୁଳକ ଖାଦ୍ୟର ଗୋଟିଏ ଅଦରକାରୀ 
ଅଂଶ ଏବଂ ବିନାକ୍ଷତିରେ ଏହାକୁ ଫୋପାଡ଼ି ଦିଆଯାଇପାରିବ । ସେଲ୍ଲ୍ୟଲୋଜ୍‌ ଖାଦ୍ୟର 
ଖଦଡ଼ା ବା ତନ୍ତବହୁଳ ଅଂଶ ଗଠନକରେ, ଯାହା ଆମ ଅନ୍ତରେ ଚାପପକାଏ ଏବଂ ଏହିପରି 
ଆନ୍ତିକ ଗତିକୁ ଉତ୍ତେଜିତ କରାଏ । ତୁମେ ଶୁଣିଥ୍ବ ଯେ ଅନେକ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ ସଚେତକ ବ୍ୟକ୍ି 
ସେଓର ଚୋପା ନ ଛଡ଼ାଇବାକୁ କହନ୍ତି । ଏହା ଠିକ୍‌, କିତୁ ସେମାନେ ସେଥ୍ପାଇଁ ଅନେକ 
ସମୟରେ ଯେଉଁ କାରଣ ଦର୍ଶାନ୍ତି, ତାହା ଠିକ୍‌ ନୁହେଁ । ସେମାନେ କହନ୍ତି ଯେ ଚୋପାରେ 
ଜୀବସାର ରହିଛି । କିତୁ ପ୍ରକୃତରେ ସେଓର ଚୋପାରେ ସେଲ୍ଯୁଲୋଜ୍‌ ରହିଛି । ଯଦିଓ 
କୌଣସି ଶକ୍ତି ପ୍ରଦାନକରିବା ପାଇଁ ଏହା ଅଦରକାରୀ, ଏଥ୍‌ରେ କିନୁ ତନ୍ତୁ ଜାତୀୟ ପଦାର୍ଥ 
ରହିଛି ଯାହା ଆବଶ୍ୟକୀୟ । ଆମ ଖାଦ୍ୟରେ ଥବା ଖଦଡ଼ା ପ୍ରଦାର୍ଥ ମନର ତରଙ୍ଗାୟିତ, 
ଆନ୍ତିକ ଗତିକୁ ଉତ୍ତେଜିତ କରାଏ ଏବଂ ମଳବଵ୍ଧତାକୁ ଏହିପରି ଭାବେ ଦୂରରେ ରଖ୍ବାରେ 
ସାହାଯ୍ୟକରେ । 

ବୃହଦନ୍ତ୍ର ଲମ୍ବରେ ପ୍ରାୟ 6 ଫୁଟ, ସଂପୂର୍ଣ ଉଦରକୁଂ ବଡ଼ ତୋରଣ ଆକାରରେ 
ବେଢ଼ିରହିଛି (ଚିତ୍ର 10) । ଏହା ଆମ ଭଦରର ଦକ୍ଷିଣଭାଗ ତଳ ପାର୍ଶ୍ଣରୁ ଆରମ୍ଭ ହୋଇଛି 
ଏବଂ ପ୍ରାୟ ସମୁଦାୟ ଲମ୍ବ ଅତିକ୍ରମ କରିବା ପରେ ମଳାଶୟରେ ଶେଷହୋରଇଛି । ଯାହା 
ଶେଷରେ ମଳନଳିକାରେ ମିଶିଛି । ଯେ କୌଣସି ଖାଦ୍ଯ (ମୁଖ୍ୟତଃ ସେଲ୍ଯଲୋଜ୍‌) 
ବୃହଦନ୍ତ୍ରରେ ପ୍ରବେଶକରେ, ଯାହାକି କ୍ଷୁଦ୍ରାନ୍ତ୍ରଦ୍ଧାରୀ ହଜମ ହୋଇପାରେ ନାହିଁ । ଏଥ୍‌ରେ 
ପ୍ରବେଶ କରୁଥ୍ବା ପଦାର୍ଥ ସାଧାରଣତଃ ଜଳୀୟ ବୃହଦନ୍ତ୍ରର ଏକ ପ୍ରଧାନ କାର୍ଯ୍ୟ ହେଲା 
ଜନଳକୂ ଶୋଷଣ କରିବା । ଅଦରକାରୀ ପଦାର୍ଥ ମଳାଶୟରେ ପ୍ରବେଶକରିବା ବେଳକୁ 
ବୃହଦନ୍ତ୍ରେ ଏତେ ପରିମାଣର ଜଳ ଶୋଷଣ ହୋଇସାରିଥାଏ ଯେ ମଳ ଇଷତ୍‌ 
କଠିନତାପ୍ରାପ୍ତ ହୋଇଥାଏ । କୌଣସି କାରଣ ଯୋଗୁ ଅଦରକାରୀ ପଡାୀର୍ଥ ବୃହଦନ୍ତ୍ର ମଧ୍ଯ 
ଦେଇ ଶୀଘ୍ର ଶୀଘ୍ର ଗତି କଲେ, ତାର ଫଳ ସ୍ଵରୂପ ତରଳ ଝାଡ଼ା ହୋଇଥାଏ । 
ଅପରପକ୍ଷରେ ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ଧି ଯେତେବେଳେ କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ ହୁଏ, ଅନାବଶ୍ୟକ 
ପଦାର୍ଥ ବୃହଦନ୍ତ୍ରରେ ଆବଶ୍ୟକ ସମୟଠାରୁ ଅଧ୍କ ସମୟ ରହିଥାଏ । ଫଳରେ ଅଧ୍କ ଜଳ 
ଶୋଷିତ ହୁଏ । ଏପରି କ୍ଷେତ୍ରରେ ମଳ ଅତ୍ୟନ୍ତ କଠିନ ହୁଏ (ପ୍ରାୟତଃ ପଥର ପରି) । 
କଠିନ ମନ ଗତିକରିବାରେ ଅଧ୍କ କଷ୍ଟ ହୁଏ,ତେ ଣୁ କୋଷ୍ଠବଦ୍ଧତା ବଢ଼ିଯାଏ । ତେଣୁ ଅଧ୍କ 
ଜଳପାନ ମଳବଦ୍ଧତାକୂ ଦୂରକ ରିବାର ପ୍ରକ୍ଷ୍ଟ ଉପାୟ । 

ଯେତେବେଳେ ମଳ ମଳାଶୟକୁ ଛାଡ଼ି ମଳନଳିକା ମଧ୍ଯରେ ପ୍ରବେଶ କରେ, 
ସେତେବେଳେ ମଳତ୍ୟାଗ କରିବାର ବେଗ ସୃଷ୍ଟିହ୍‌ଏ । ଏହି ସ୍ଥାନରେ , ମନଦ୍ଵାର ପାଖରେ 
ଏିଳ଼ିକ ମାଂସପେଶୀ ରହିଛି ଯାହାକୁ ଆନାଇଲ୍‌ ସ୍ପିଙ୍ଟ୍‌ର୍‌ (anal sphincter) କୁହାଯାଏ | 
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ଚିତ୍ର 10 : ବୃହଦସ୍ତ ( ଆବଶ୍ୟକୀୟ ଚିତ୍ରରେ ସ୍ଥିତି ଦେଖାଇଡିଆଯାଇଛି): ଆରୋହୀ ବୃହଦନ୍ତ ସହିତ (1); 
ଅନୁପ୍ରସ୍ଥ ବୃହଦତ୍ତ, (2); ଅବରୋହୀ ବୃହଦତ୍ତ (3); ଅବପ୍ରହ ବୃହଦତତ (4); ଏବଂ ମଳାଶୟ (5) ଅନ୍ତରୁ 
ଅଧ୍କ ପରିମାଣର ଜଳ ଶୋଷିତ ହୋଇ ରଭ୍ତ ସ୍ତୋତ ଜୁ ଯାଏ । ଚିତ୍ରରେ ଶୋଷଣର ରାସ୍ତା ଆନ୍ତଳୀ ଶିରାକୂ 
ଯାଇଛି । ସେଠାରୁ (6) ଯଜ୍ତୀଯଅନ୍ତ (7) ବଢ଼ିଯାଏ, ତେଣୁ ଅଧ୍ଜ ଚଳ ପାନକରି ମଳବବ୍ଧଚାଜୁ ଦୂର 
କରିବା ଏଜ ପ୍ରଜ୍‌ଷ୍ଠ ଉପାୟ । 


ତାହା ଶିଥ୍ଳ ହୋଇ ଅନ୍ତ୍କୂ ଖାଲିକରିଥାଏ । କିନ୍ଧ ବ୍ୟଭ୍ତି ଯଦି ସ୍ଵୟଂ ମଳତ୍ୟାଗ ଜରିବାରେ 
ଅସମର୍ଥ ହୁଏ, ସେ ତାର ବେଗକୁ ଇଚାନୁସାରେ ମଧ୍ୟ ଆୟର କରିପାରିବ । ସାଧାରଣତଃ 
ଏହି ବେଗ ଘଣ୍ପେ ବା ଦୁଇଘଣ୍ଡାରେ ପୂନର୍ବାର ହୋଇଥାଏ । କିନ୍ତୁ ବେଗ ଯଦି ବାରମ୍ବାର 
ଆୟର ହୁଏ ଏହାକୁ ଅଭ୍ୟାସଗତ ମଳବବ୍ଧତା ( habitual constipation) କୁହାଯାଏ | 
ଏହି ପ୍ରକାର ମଳବଦ୍ଧତା ଅଧ୍‌କାଂଶରେ ପିଲାମାନଙ୍କଠାରେ ଏବଂ ଯୁବଜମାନଙ୍କଠାରେ 
ଦେଖାଯାଏ, ଯେଉଁମାନେ ନିଜର ବେଗଜୁ ଖେଳିବା ସମୟରେ ଚାପିରଖନତ୍ତି । ବାରମ୍ବାର 
ଚାପିରଖ୍ବାଦଵାର। ମନାଶୟ ଏବଂ ଚୃହଦନ୍ତରେ ଅଧ୍କ ପରିମାଣରେ ମନଜମୀ ହୋଇ 
ଅବରୁ ହୋଇଯାଏ | ଏହି ମନର ଆକାର ଏବଂ ଶ୍ଵଷ୍ଠତା ହେତୁ ସେହି ରୋଗୀମାନେ 
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ଯେତେବେଳେ ଶେଷରେ ମଳତ୍ୟାଗ କରିବା ପାଇଁ ଚେଷ୍ଟା କରନ୍ତି, ତାହା କଷ୍ଟପ୍ରଦ ହୁଏ । 
ସେମାନଙ୍କର ମଳ ଏତେ ଅଧ୍କ ଏବଂ କଠିନ ହୁଏ ଯେ, ସେମାନେ ପ୍ରକୃତରେ 
ଶୈୌଚାଳୟକୁ ଅବରୁଦ୍ଧ କରିଥାତ୍ତି । 

ଅନେକ ସମୟରେ ମଳବବ୍ଧତା ମାଂସପେଶୀର ଦୁର୍ବଳତା କାରଣରୁ ହୋଇଥାଏ । 
ଯଦିଓ ବ୍ଯାୟାମ ଅନ୍ତର ମାଂସପେଶୀକୁ ଦୃଢ଼କରିପାରେ ନାହିଁ ଏହା ଉଦରର 
ମାଂସପେଶୀଗତ ଦୃଢ଼ତାକୁ ବ୍ଦି କରାଇଥାଏ, ଯାହାକି ମଳକୁ ଗତି କରାଇବାରେ ସାହାଯ୍ୟ 
କରେ । ଏହିପରି ବ୍ଯଚ୍ତିମାନେ ଯେଉଁମାନଙ୍କର ବ୍ୟାୟାମର ଅଭାବ ଥାଏ ସେମାନେ 
ମଳବଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ ହେବାର ଦେଖାଯାଏ । ବୃଦ୍ଧାବସ୍ଥାରେ ଏବଂ ଶିଶୁଜନ୍କ୍‌ ପରେ ମଧ୍ଯ 
ମଳବଵଦ୍ଧତା ସେହି କାରଣରୁ ହୋଇଥାଏ । ଶଯ୍ୟାଶାୟୀ ବ୍ୟର୍ତିମାନେ ମଧ୍ଯ ମଳବଦ୍ଧତାରେ 
ପୀଡ଼ିତ ହୁଅନ୍ତି । ଏ ସମସ୍ତ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଆଉ ଏକ କାରଣ ହେଉଛି ସେମାନଙ୍କର କମ୍‌ 
ପରିମାଣର ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣ, ଯାହା ଫଳରେ ଅଛ ପରିମାଣର ତତୁବହୁଳ ଦ୍ରବ୍ୟ ସେମାନଙ୍କ 
ଶରୀରକୁ ଯାଇଥାଏ । ଗର୍ଭାବସ୍ଥା ମଧ୍ୟ ମଳବବଦ୍ଧତା ସୃଷ୍ଟି କରିଥାଏ, କାରଣ ଏହି ସମୟରେ 
ଯେଉଁ ଉଦୀପକ ଜୀବରସ (/10//୩୦୮୧5) ସ୍ବାବହୁଏ ତାହା ଆନ୍ତିକ ମାଂସପେଶୀର ଗତି 
ଉପରେ ପ୍ରଭାବ ପକାଇଥାଏ । ବିତ ଗର୍ଭାଶୟ ମଧ୍ଯ ବୃହଦନ୍ତ୍ର ଉପରେ ଚାପ ପକାଏ, 
ଯାହା ତାହାର ଗତିକୁ ଅଧକ ପ୍ରଭାବିତ କରିଥାଏ । 

ଯେଉଁମାନେ ପ୍ରତିଦିନ ଅନିୟମିତ ଭାବେ ଖାଦ୍ୟ ଖାଆନ୍ତି କିମ୍ବା ଯେଉଁମାନଙ୍କ 
ଆହାରରେ ଖାଦ୍ୟର ଖଦଡ଼ା ଅଂଶ କମ୍‌ ପରିମାଣରେ ଥାଏ (ସେଲ୍ଯଯଲୋଜ ପରି) 
ସେମାନେ ମଳବଵଦ୍ଧତାରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନ୍ତି । କାରଣଚାପ ପକାଇବା ପାଇଁ ଏବଂ, 
ପୂରଃସରଣକୁ ଉତ୍ତେଜିତ କରିବା ପାଇଁ ବୃହଦନ୍ତରେ ସେମାନଙ୍କର ଯଥେଷ୍ଟ ଦ୍ରବ୍ୟ ନଥାଏ । 

ଏହା ମନେରଖୁବାକୁ ହେବ ଯେ ସମସ୍ତଙ୍କର ଝାଡ଼ାଯିବାର ଅଭ୍ୟାସ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର । ବ୍ୟ 
ବ୍ୟକ୍ତି ମଧ୍ୟରେ ଏଥୁରେ ବେଶ୍‌ ପାର୍ଥକ୍ୟ ଦେଖାଯାଏ । ଯଦି ତୁମେ ଦୈବାତ୍‌ ଦୀର୍ଘଦିନର 
ବ୍ୟବଧାନରେ ଥରେ ମଳତ୍ୟାଗ କରୁଥ୍‌ବା ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ଜଣେ, ଭେବେ ନିଜକୁ 
ଜଣେ ମଳବଦ୍ଧ ରୋଗୀ ବୋଲି ଗ୍ରହଣ କରନାହିଁ । ମଳବଦ୍ଧତା ବିଷୟରେ ସର୍ବଦା ଚିନ୍ତିତ 
ରହିବା ଆଦୌ ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ କାରଣ ଚିନ୍ତା ପ୍ରକ୍ତଭେ ଏହାର ସୃଷ୍ଟିର କାରଣ ହୋଇଥାଏ । 

କେତେକ ଧୂମପାୟୀ ଧୂମପାନ ତ୍ୟାଗକଲାପରେ ମଳବଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ ହେବାର 
ଦେଖାଯାନ୍ତି, କାରଣ ନିଶାଦ୍ରବ୍ୟରେ ଥ୍ବା ତମାଖୁ ଖାଦ୍ୟନଳୀ ମଧ୍ଯରେ ଖାଦ୍ୟର ଗତିକୁ 
ବଢ଼ାଇଥାଏ । ତେଣୁ ମଳର ବର୍ହିନିଷ୍କମଣ ସହଜ ହୋଇଥାଏ । ଧୂମପାନ ଛାଡ଼ିବାଦ୍ଧାରା 
ସ୍ଵାରାବିକ ଧୂମପାୟୀ ମଳବଦ୍ଧତାରେ ଆକ୍ରାନ୍ତହୁଏ । ତେଣୁ ପୂନର୍ବାର ଧୂମପାନ ପାଇଁ 
ଧୂମପାୟୀମାନଙ୍କୁ ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ ସୁଯୋଗ ମିଳିଯାଏ । ମଳବବଦ୍ଧତାକୁ ଦୂରକରିବା 
ପାଇଁ ପୂନର୍ବାର ଧୂମପାନ କରିବା ପରିବର୍ଭେ ଏହି ଓଟି ମୂଖ୍ଯ ନିୟମାବଳୀ 
ଅନୁସରଣକ ରିବା ଉଚିତ୍‌ : ଭଚ୍ଚ ତତୂବହୁଳଜାତୀୟ ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣକର (ଫଳ, ପରିବା, 
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ଚୋକଡ଼ ଥ୍ବା ଗହମ ଅଟା ଇତ୍ୟାଦି), ଅଧ୍କ ଜଳ ପାନକର ଏବଂ ପ୍ରତିଦିନ ନିୟମିତ 
ବ୍ୟାୟାମକର । 

ଆମ୍ଭମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଅନେକେ ଭ୍ରମଣଜନିତ ତରଳ ଝାଡ଼ା ବିଷୟରେ ଶୁଣିଛେ । 
ଏହା ବିଷୟରେ ଆମେ ଆଗାମୀ ଅଧ୍ୟାୟରେ ଅଧ୍‌କ କହିବୁ । ଅନେକ ସମୟରେ ଜଣ 


mom 


ଜଣଙ୍କ ଛୁଟିଦିନରେ ମଳବଦ୍ଧତା ହୋଇଥାଏ ¦! ସାଧାରଣତଃ ଏହାକୁ ଂଛୁଟିଦିନିଆ 
ମଳବବଧତା' କୁହାଯାଏ | ଅଧ୍କାଂଶ ଲୋକ ଏହାକୁ ପାଣିର ପରିବର୍ଭନ ବୋଲି ମତ ଦିଅନ୍ତି; 
ଜିତୁ ପ୍ରକୃତରେ ଜଣଙ୍କର ନିତ୍ଯନୈମିରିକ ନିୟମାବଳୀର ପରିବର୍ରନରୁ ଏହା ସୃଷ୍ଟି 
ହୋଇଥାଏ କିମ୍ବା ଏମିତିକି ଭ୍ରମଣଜନିତ କ୍ଲାତ୍ତିରୁ ଏପରିକି ନୂଆ ପାଇଖାନା ମଧ୍ଯ ଜଣ 
ଜଣଙ୍କ ମଳବଦ୍ଧତାରେ ପୀଡ଼ିତ କରାଇପାରେ । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, - ଯଦି ଜଣେ 
ରାରତୀୟ ପାଇଖାନା ବ୍ୟବହାରରେ ଅର୍ୟସ୍ତ, ପାଶ୍ଚାତ୍ୟ ଢାଞ୍ଚାର ପାଇଖାନା ବ୍ୟବହାର 
ତା ପାଇଁ ଅସମ୍ଭବ ହୋଇପଡ଼େ । ଏହାର ବିପରୀତ କ୍ଷେତ୍ରରେ ମଧ୍ଯ ଠିକ୍‌ ସେହିପରି 
ଘଟିଥାଏ । ଗୋଟିଏ ନୂତନ ସ୍ଥାନରେ ବସି ମନତ୍ଯାଗକରିବା ପରି କଷ୍ଟକର କାର୍ଯ୍ୟର 
ସମ୍ମୁଖୀନ ହେବାଦ୍ଧାରା ଜଣଙ୍କର ଝାଡ଼ା ସଫାହୁଏନାହିଁ, ଫଳତଃ ସେ ମନଳବଦ୍ଧତାର ଶିକାର 
ହୋଇଥାନ୍ତି । 

ବିରେଚକ ଓଷଧ ଗ୍ରହଣକରି ମଳବଦ୍ଧତା ଦୂରକରିବା ସବୁଠାରୁ ବଡ଼ ଖରାପ 
ଅର୍ୟାସ । ଏହା ଠିକ୍‌ ଗୋଟିଏ କ୍ଲାନ୍ତ ଘୋଡ଼ାକୁ ଚାବ୍ରକ୍‌ ମାରିବା ପରି, ଯାହାକୁ ନିଶ୍ଚିତ 
ଭାବେ ତ୍ୟାଗକରିବା ଉଚିତ୍‌ । ଅଧ୍କାଂଶ ବିରେଚକ ଅନ୍ତର ସ୍ମାୟୁସମୂହକୁ ଉତ୍ତେଜିତକରାର 
ଆନ୍ତରିକ ଗତିକୁ ଦ୍ଵରାନ୍ଵିତ କରାନ୍ତି। ସେମାନେ ପେଟରେ ଯନ୍ତ୍ରଣ। ସୃଷ୍ଟି କରାଇଥାନ୍ତି ଏବଂ 
ବୃହଦନ୍ତ୍ରେ ନଷ୍ଟାଂଶର ଗତିକୁ ତ୍ଵରାନ୍ଧିତ କରାଇବା ଫଳରେ ଅନ୍ତ୍ର ମଧ୍ୟଦେଇ ଗତି କରିବା 
ବେଳେ ଅଛ ପରିମାଣର ଜଳ ପୂନଃ ଶୋଷିତ ହୋଇ ଅର୍ଵତରଳ ମଳ ସୃଷ୍ଟି କରିଥାଏ । 

ଯଦି ବିରେଚଜ ପ୍ରୟୋଗଦ୍ଵାରା ଅନ୍ତ୍ର ପରିଷ୍କାର ହୋଇଥାଏ, ତେବେ ଏହା ତା'ପର 
ଖାଦ୍ୟ ଯୋଗାଣକୁ ସ୍ଵବାରାବିକ ସମୟଠାରୁ ଅଧ୍କା ସମୟ ଧାରଣ କରିଥାଏ ଯାହାଦ୍ଵାରା 
ମଳବବ୍ଧତା ଅଧ୍କ ବଢ଼ିଯାଏ । ରୋଗୀ ଏହିପରି ଅବସ୍ଥାରେ ପୁଣି ଥରେ ଓିଷଧ 
ଗ୍ରହଣକରେ ଏବଂ ସମ୍ଭବତଃ ଅନେକଥର ଏହି ପଦ୍ଧତିର ପୁନରାବ୍‌ରି ହୁଏ । ଫଳରେ 
ଆନ୍ତିକ ସ୍ମାୟୁଗୁଡ଼ିକ କୃତ୍ରିମ ଭତ୍ତେଜନା ସହିତ ଏପରି ଅଭ୍ୟସ୍ତ ହୋଇଯାତ୍ତି ଯେ 
ଯେତେବେଳେ ବିରେଚକ ତ୍ୟାଗ କରାଯାଏ, ସେମାନେ କାର୍ଯ୍ୟ କରିବାକୁ ଅକ୍ଷମ 
ହୋଇପଡ଼ଚି । 

ଯଦି ବିରେଚକ ନେବାକୁ ପଡ଼େ, ତେବେ ଆନ୍ତିକ ସ୍ମାୟୁମଣ୍ଡଳକୁ ଭରେେଜିତ 
କରୁଥ୍ବା ଞଷଧ ନେବା ଅପେକ୍ଷା ମଳର ପରିମାଣ ବଢ଼ାଇବାରେ ସାହାଯ୍ଯକରୁଥ୍‌ବା 
ଠଷଧ ଗ୍ରହଣ କରିବା ଉଚିତ୍‌ । ପୂର୍ବୋ୍ତ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଲୋକମାନେ ସାଧାରଣତଃ ମଳବଦ୍ଧତା 
ଦ୍ବରକରିବା ପାଇଁ ଡ୍ୟକୋଲାକ୍ସ ବଟିକା ବ୍ୟବହାର କରନ୍ତି । ମଳ ପରିମାଣ ବଢ଼ାଉଥ୍‌ବା 
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ଠିଷଧଗୁଡ଼ିକ ହେଲା ଇଷାବଗୋଲ୍‌, ଅଗର-ଅଗର ଏବଂ ମିଥାଇଲ୍‌ଗ୍ଲୁକୋଜ୍‌ । ଏହି 
ତିନୋଟି ଦ୍ରବ୍ଯ ମଧ୍ଯରୁ ଇଷାବଗୋଲ୍‌ ଆମ ଦେଶରେ ପ୍ରଟୁର ମାତ୍ରାରେ ବ୍ଯବହୃତ । 
ଇଷାବ୍ଗୋଇକୁ ଗରମ ଦୁଗ୍ଧ ସହିତ 5 ଗ୍ରାମ୍‌ ମିଶାଇ ଦିନରେ ଥରେ ଜିମ୍ବା ଦୂଇ ଥର ନେବା 
ବିଧେୟ । ଇଷାବଗୋଲ୍‌ ମଧ୍ଯ ରକ୍ତରେ କୋଲେଷ୍ଟେରଲ୍‌ ଅନୁପାତକୁ କମ୍‌ କରିଥାଏ, ଯାହା 
ଜଣେ ସ୍ତୁଳକାୟ ରୋଗୀ ପାଇଁ ବେଶ୍‌ ଉପଯୋଗୀ । ଅନ୍ୟ ଏକ ଶ୍ରେଣୀର ବିରେଚକ ଯାହା 
କୌଣସି କ୍ଷତିକାରକ ପ୍ରଭାବ ନଥାଇ ଗ୍ରହଣ କରାଯାଇପାରେ, ତା ହେଲା ମଳ -ତରନକ 
ଦ୍ରବ୍ୟ, ଯଥା- ତରଳ ପାରାଫିନ୍‌ ଏବଂ ମିଛ ଅଫ୍‌ ମାଗ୍ନେସିଅଆ । ମଳବଦ୍ଧତାର ପ୍ରତିକାର 
ପାଇଁ ତରଳ ପାରାଫିନ୍‌ ଗୋଟିଏ ପରମ୍ପରାଗତ ଥିଷଧ ¦ ଏହା ଏକ ନିଷ୍ପିୟ ତୈଳ ଯାହା 
ଅନ୍ତକୁ ତୈଳାକ୍ତଜରି ମଳପଥକୁ ମସୃଣ ତଥା ସହାଜ କରିଥାଏ | ଏହା ଅଧ୍କାଂଶ ସମୟରେ 
ଅର୍ଶ ରୋଗୀମାନଙ୍କୁ ଦିଆଯାଇଥାଏ ଯେଉଁମାନେ କଠିନ ମନତ୍ଯାଗଜନିତ ପ୍ରବଳ 
ଯନ୍ତ୍ରଣାରେ ପୀଡ଼ିତ ହୋଇ ଅର୍ଵବଚେତନ ଅବସ୍ଥାରେ ଝାଡ଼ାକୁ ଚାପିଥାନ୍ତି । ଏହା ମଧ୍ଯ 
ମଳବଛ୍ଧତା ଥ୍ବା ହୃଦରୋଗୀମାନଙ୍କ ଏବଂ ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳାମାନଙ୍କ ଦିଆଯାଇଥାଏ । 
ଏପଉିକି ଏହା ମଳାଶୟ କିମ୍ବା ଉଦରରେ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସା ପରେ ଏବଂ ଯେଉଁ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
ମଳତ୍ୟାଗ କରିବାରେ କଷ୍ଟ ହୋଇଥାଏ, ସେତେବେଳେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଭପଯୋଗୀ । ତରଳ 
ପାରାଫିନ୍‌ ଲୋକପ୍ରିୟତା ଲାଭକରିଛି କାରଣ ଏହା ମନକୁ ଅନ୍ତରେ ଖୁବ କମ୍‌ ସମୟ 
ମଧ୍ଯରେ ଗତି କରାଇବାରେ ସାହାଯ୍ୟକରିଥାଏ । 

ଯଦି ଏ ସମସ୍ତ ଚିକିତ୍ସା ସନ୍ତେ ମଳବଵଦ୍ଧତା କ୍ରମାଗତ ରହେ, ତେବେ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ 
ପରାମର୍ଶ ନିଅ; ତୁମର ସମସ୍ୟା କୌଣସି ରୋଗର ନକ୍ଷଣ ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଇପାରେ । 

ଶେଷରେ ଏହା କୁହାଯାଇପାରେ ଯେ, ଆମ ପୂର୍ବପୂରୁଷମାନେ ଏହି ରୋଗରେ 
ନ୍ଧଚିତ୍‌ ପୀଡ଼ିତ ହେଉଥୁଲେ । ଏହି ମଳବଦ୍ଧତା ରୋଗ ବିଷୟରେ ପୂରୁଣା ଚିକିତ୍ସା ବିଜ୍ଞାନୀଙ୍କ 
ଲେଖା କ୍ଵଚିତ୍‌ ଦେଖୁବାକୁ ମିଳେ । ନିଃସନ୍ଦେହରେ କୂହାଯାଇପାରେ ଯେ ଆମ 
ପୂର୍ବପୂରଷମାନେ ଅତ୍ୟଧ୍କ ପ୍ରାକୃତିକ ଏବଂ କଞ୍ଚା ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣକରୁଥ୍ଲେ; ତାହା ପ୍ରଚୁର 
ତତୁଯୁସ୍ତ ଥୁଲା (ତନୁ ସାଧାରଣତଃ ଖାଦ୍ୟର ଖଦଡ଼ା ଅଂଶ ଯାହା ସହଜରେ ହଜମ ହୁଏ 
ନାହିଁ) । ଆମେ ଅଧ୍କରୁ ଅଧ୍କ ପୁନଃ ସଂଶୋଧ୍ତ ଏବଂ ସଂସ୍ବାରିତ ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣକରୁଛୁ 
ଯେଉଁଥ୍‌ରେ କୌଣସି ଖାଦ୍ୟଜ ତତୁ ନଥାଏ । ଭଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ଅଧ୍କାଂଶ ସ୍ତ୍ରୀଲୋକ 
ଗହମ ଅଟାକୁ ଚଲାଇ ତା'ର ଚଟୋକଡ଼ ଅଂଶ ଫିଟିଦିଅନ୍ତି । ଆମେ ମାଟିଆ ରୁଟି ଅପେକ୍ଷା 
ଧଳା ରୁଟିକୁ ପସନ୍ଦକରୁ । ଏହି ମାଟିଆ ରୁଟି ଉପଯୋଗୀ ଖାଦ୍ୟତତୂରେ ପରିପୂର୍ଣ ଥାଏ । 
ଆମେ ତଟକା ଫଳ ଏବଂ ପରିବା ଯେଉଁଥ୍‌ରେକି ଅଧ୍କ ତତୁ ରହିଛି, ତାକୁ ଖାଇବା 
ଅପେକ୍ଷା ବିସ୍କୁଟ ଏବଂ କେଜ୍‌ ଆଦି ଖାଇବାକୁ ଆଗ୍ରହ ପ୍ରକାଶକରୁ । କେବଳ ଆମର 
ଖାଦ୍ୟାର୍ୟାସର ସାମାନ୍ଯ ପରିବର୍ଗନ ମଳବଦ୍ଧତାକୁ ସହଜରେ ଦୂରକରିପାରନ୍ତା । 
ବୋଧହୁଏ କହିଲେ ଅତ୍ୟକ୍ି ହେବନାହିଁ ଯେ ପ୍ରାକୃତିକ ଖାଦ୍ୟ ବ୍ୟବସ୍ଥାରୁ ଦୁରେଇଗଲେ 
ଆମକୁ ମନବଦ୍ଧତା ପରି ଏକ ଦଣ୍ଡ ଭୋଗିବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । 
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“ଗଚ ଦୁଘଡିନ ହେଇ! ତୁମ ଅଫିସର୍‌ ଚରଟ ଟା/ଜ଼ାରେ ପାଳିତ !' 


ତରଳ ଝାଡ଼ା 


ତରଳ ଝାଡ଼ା ପରି ବୋଧହୁଏ ଅନ୍ୟ କୌଣସି ରୋଗର ଚିକିତ୍ସା ଏତେ ସମସ୍ୟାର କାରଣ 
ନହୋଇପାରେ, ବିଶେଷକରି ଯେତେବେଳେ ଜଣେ ଅଧା ଖାଇବା ଛାଡ଼ି ଶୌଚାଗାରକୁ 
ଧାଇଁଥାଏ । ଜୌଣସି ନିର୍ବାରିତ ଜାମକୁ ତରଳ ଝାଡ଼ା ଯୋଗୁଁ ସଗିତ ରଖ୍ଲେ କେହି ତୂମଜୁ 
ପ୍ରଶ୍ନ କରିବେ ନାହିଁ, କାରଣ ସମସ୍ତେ ଏହାର ଅପ୍ରତ୍ୟାଶିତତା, ଆଜସ୍ଥିଜତା ଏବଂ ଅତିରିକ୍ତ 
ଅସୁବିଧାକୁ ବୁଝିପାରନ୍ତି । ଏ ସମସ୍ୟାକୁ ଧନ୍ୟବାଦ, ଛଳନାକରୁଥ୍ବା ବ୍ୟକ୍ି ଝାଡ଼ା ନାଆଁରେ 
ଅଫିସ୍‌ରୁ ଦୁଇଦିନ ପାଇଁ ସହଜରେ ଛୁଟି ନେଇପାରେ ଏବଂ ଘରେ ବିଶ୍ରାମ କରିପାରେ | 
ସେମାନଙ୍କୁ ବେଶୀ ପ୍ରତାରଣା କରିବାଜୁ ପଡ଼ିନଥାଏ । ଏକଥା କୂହାଯାଇପାରେ ଯେ, 
ସେମାନେ ଗୋଟିଏ ଭୋଜିରେ ପୂର୍ବ ରାତିରେ ଭୋଜନ କରିଥଲେ ଯାହାକି ତରନ ଝାଡ଼ାର 
ଜାରଣ । ଏଥୁରେ କର୍ରୂପକ୍ଷ ନିଶ୍ଚୟ ବିଶ୍ଵାସକରିବେ । 

ତରଳ ଝାଡ଼ା ବିଷୟରେ ଲୋଜମାନେ ଅନେନ ଅର୍ଥହୀନ ଜଥା କହିଥାନ୍ତି । 
ଡାଇରିଆ ( d/a/ଫ୦୫a)ର ଅର୍ଥ ହେଲା ବାରମ୍ବାର ପାଣିଆ ବା ପ୍ରାୟ ପାଣିଆ ଝାଡ଼ା 
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ହେବା । ପ୍ରକୃତରେ ଏହା ଦୂଇଟି ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶଦ୍ଦ ଡାୟା' ଅର୍ଥାତ୍‌ ମାଧ୍ୟମରେ” ଏବଂ ରିଓ 
ଅର୍ଥାତ୍‌ ‘ବହିବା 'କୁ ନେଇ ଗଠିତ । ଏଣୁ ମୋଟାମୋଟି ଭାବେ କହିଲେ ଡାଇରିଆ ହେଲା 
"ମଧ୍ୟଦେଇ ବହିବା ।” ? ଜଣେ ଏହି ଲକ୍ଷଣ ଜଥା କହିଲେ ଆମେ ଦେଖୁ ଯେ ଲୋକମାନେ 
'ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌', ‘ଡିସେଶ୍ଟିଂ କିମ୍ବା ଖାଦ୍ୟର ବିଷମୟତା ବିଷୟରେ କଥାବାର୍ଭା 
ହୁଅନି । ଡେଣୂ ଏଠାରେ ଏଇ ଶଦଗୁଡ଼ିକ ସଂପର୍କରେ ଆରମ୍ଭରୁ ଆଲୋଚନାକରିବା 
ଆବଶ୍ୟକ । 

ସାଧାରଣ ତରଳ ଝାଡ଼ା ପ୍ରାୟତଃ ରୂତାଣୂଦ୍ଧାରୀ ହୋଇଥାଏ । ବିଭିନ୍ନ ପ୍ରକା ର 
ଭୂତାଣୁ ଏହି ତରଳ ଝାଡ଼ାର କାରଣ । ସେଥ୍‌ରୁ କେତେକ ହେଲେ: ରୋଟାଭାରରସ୍‌, 
ନରୱାଜ୍‌ ଏଜେଣ୍ଟ ଆଡେନୋଭାଇରସ୍‌, କାଲ୍‌ସିଭାଇରସ୍‌, କରୋନାଭାଇରସ୍‌ ଏବଂ 
ଆଣ୍ଟ୍ରୋରାଇରସ୍‌ । ଏମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଆମେ ଆଡେ ନୋଭାଇରସ୍‌ ଏବଂ କରୋନାଭାଇରସ୍‌ 
ସହିତ ସାଧାରଣ ଥଣ୍ଡା ଅଧ୍ୟାୟରେ ପରିଚିତ ହୋଇସାରିଛେ । କେବେକେବେ ଅତ୍ୟଧ୍କ 
ଦୂଷ୍ଚିନ୍ତା ପରି ସ୍ବାୟବିକ କାରଣରୁ ଡାଇରିଆ ଆରମ୍ଭ ହୁଏ । ତରଳ ଝାଡ଼ା ବା ଡାଇରିଆ 
ଶଦ୍ଦର ପ୍ରୟୋଗ ଏପରି କ୍ଷେତ୍ରରେ ଯଥାର୍ଥ । ଅପରପକ୍ଷରେ ଆମାଶୟ ( dysentery) 
ଗୋଟିଏ ଅବସ୍ଥା ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ତରଳ ଝାଡ଼ା ସହିତ ପେଟ ମୋଡ଼ିହୁଏ ଏବଂ ରକ୍ତ, ନାଳ ଆଦି 
ମଳ ସହିତ ପଡ଼ିଥାଏ । ଏହି 'ଡିସେଣ୍ଟିଂ ଶବ୍ଦଟିକୁ ପ୍ରଥମେ ଗ୍ରୀକ୍‌ ଚିକିତ୍ସକ ହିପୋକ୍ରେଟ୍‌ସ୍‌ 
(ଖୀ :ପୂ: 460 - 370) ରକ୍ତଯୂସ୍ତ ମଳ ବର୍ଣ୍ଣନାକରିବା ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର କରିଥ୍‌ଲେ । ଗ୍ରୀକ୍‌ 
ଭାଷାରେ ଡିସ୍‌ (0) ଅର୍ଥାତ୍‌ “ମନ୍ଦଂ ଏବଂ ଏଣ୍ଡେରା' (e/a) ଅର୍ଥାତ୍‌ ମଳ । 
ଡିସେଣ୍ବି ଶବ୍ଦଟିର ଅର୍ଥ ‘ମନ୍ଦ ମଳଂ । ଏହା ଗୋଟିଏ ଦଣ୍ଡାକୃତିର ଜୀବାଣୁ ସିଗେଇଲା 
(Shigella) କିମ୍ବା ଗୋଲାକାର ଏକକୋଷୀ ଜୀବ ପରିଢୀବୀ ଆମୋଇବା 
(amoeba)ଦାର! ସ୍ଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ଜୀବାଣୁ ଅନୁସାରେ ଡିସେଣଶ୍ଟି ଆମୋଇବାଜନିତ 
ଜିମ୍ବା ଜୀବାଣୂଜନିତ ତାହା ନିର୍ବାରଣ କରାଯାଏ । କୌତୁହଳର କଥା ଜୀବାଣୂଜ ନାମ 
“ସିଗେଲା' ଜାପାନର ଜୀବାଣୁବିତ୍‌ କିୟୋସି ସିଗା( 1870 - 1957)ଙ୍ ନାମରୁ ଆସିଛି, 
ଯିଏଜି ପ୍ରଥମେ ଏହି ଜୀବାଣୁ ଆବିଷ୍କାର କରିଥ୍ଲେ । 

ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ (astroenteritis) ପାକସ୍ଥଳୀ ବା ଅନ୍ତନାଳୀ ପ୍ରଦାହକୁ 
ଦର୍ଶାଇଥାଏ ଏବଂ ଏହା ଅପେକ୍ଷାକୃତ ଏକ ନୂଆ ଶଦ୍ଦ । 1828ରେ ଜଣେ ଫରାସୀ ଚିକିତ୍ସକ 
ଫ୍ରାନ୍‌ଜୋଇସ୍‌ ବ୍ରାଉସାଇସ୍‌ଙ୍କଦ୍ଧାରା ଏହା ପ୍ରଥମେ ପରିଚିତ ହେଇ।। କେତେକ ଲୋକ 
ଏହାକୁ ଗ୍ୟାଷ୍ଟିକ୍‌ “ଫୁ' କହିବାକୁ ପସନ୍ଦକରନ୍ତି । ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଦଣ୍ଡାକ୍ତିର ଜୀବାଣୁଦ୍ଧାରା 
ଏହାର ସୃଷ୍ଟିୟ ଯାହାର ନାମ ସାଲ୍‌ମୋନେଲା (ଥa/monella) । ଏହା ଜଣେ 
ଆମେରିକୀୟ ପଶୁ -ଚି ଜିସକ ଡାନିଏଲ୍‌ ଏଲ୍‌ମର୍‌ ସାଲ୍ମନ୍‌ (1850 - 1914) ଙଦ୍ଵାରା 
ଆବିଷ୍କୃତ ହୋଇଥଲା । ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡୋରିଟିସ୍‌ରେ ଡାଇରିଆର ଲକ୍ଷଣ ସହିତ ବାନ୍ତି 
ହୋଇଥାଏ, ଯାହା ଡିସେଣ୍ଟି ବା ଆମାଶୟରେ ଦେଖାଯାଏ ନାହିଁ । ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ରଭ୍ତ ଏବଂ 
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ନାଳ ମିଶ୍ରିତ ମଳ ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ରେ ଦେଖାଯାଏ ନାହିଁ, ଯାହାକି ଡିସେଣ୍ଡQିର ଏକ 
ମୁଖ୍ଯ ନକ୍ଷଣ । ଏହି ଦୂଇଟି ., ରୋଗର ପ୍ରଦାହର ସ୍ଥାନ ମଧ୍ୟ ଅଲଗା। 
ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ରେ ମୁଖ୍ୟତଃ ପାକସ୍ଥଳୀ ଏବଂ କ୍ଷୁଦ୍ରାନ୍ତରେ ପ୍ରଦାହ ହେଉଥ୍‌ଲା ବେଳେ 
ଆମୋଇବା କିମ୍ବା ବ୍ୟାକ୍‌ଟେରିଆଲ୍‌ ଡିସେଣ୍ଟQିରେ ବୃହଦନ୍ତ୍ରରେ ପ୍ରଦାହ ଦେଖାଯାଇଥାଏ । 
ଏହି ଦୂଇଟି ରୋଗର ସଂପ୍ରାପ୍ତି କାଳ ମଧ୍ଯ ଭିନ୍ନ । ଆମେ ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ଅଧ୍ୟାୟରେ ଏ 
ସଂପର୍କରେ କହିସାରିଛୁ । ସିଗେଲା ଡିସେଣ୍ଟିର ସଂପ୍ରାପ୍ତିକାଳ 24ରୁ 27ଘଣ୍ଟା ହୋଇଥଲା 
ବେଳେ ସାମୋନେଲା ଗ୍ଯାଷ୍ଟ୍ୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ରେ ଏହା 8ରୁ 48 ଘଣ୍ମା । ଆମୋଇବା 
ଡିସେଣ୍ଟିରେ ଏଇ ସମୟ ଦିନେ ଦୂଇଦିନ ତ ଅନ୍ୟ ପରିସ୍ଥିତିରେ ବହୁ ସପ୍ତାହ ଧରି ଏଇ 
ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶପାଇନଥାଏ । 

ଅନେକ ଲୋକ ଏକାସମୟରେ ଗୋଟିଏ ଭୋଜିରେ ଖାଇ ଅସୁତ୍ଥ ହୋଇପଡ଼ିଲେ 
ସାଧାରଣତଃ ଖାଦ୍ୟ ବିଷାକ୍ତୀକରଣ ଶଦଟି ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ପ୍ରୟୋଗ କରାଯାଏ । ଗୋଟିଏ 
ବାହାଘର ଭୋଜି ଖାଇସାରିବାର ଚାରି ପାଞ୍ଚ ଘଣ୍ଡା ମଧ୍ଯରେ ଜ୍ଵର, ବାରିଭାବ, ବାନ୍ତି ଏବଂ 
ତରଳ ଝାଡ଼ା ହୋଇ ପ୍ରତ୍ଯେକ ବ୍ୟକ୍ତି ଅସୁସ୍ଥ ହୋଇପଡ଼ନ୍ତି । ସେତେବେଳେ ଏହାଜୁ 
ଜୀବାଣୁଜ ଖାଦ୍ୟ ବିଷାଭ୍ତୀକରଣ କୁହାଯାଏ । ଏହାର ପ୍ରଭାବ ଚାରି ଘଣ୍ଟାରୁ ଷୋହଳ ଘଣ୍ଟା 
ରହେ ଏବଂ ରୋଗୀ ଦୂର୍ବଳ ହୋଇପଡ଼େ । ଏହା ମଧ୍ଯ ଦେଖାଯାଇଛି, ବିବାହ ଭୋଜି 
ଖାଇନଥ୍‌ବ। ଜଣେ ବା ଦୃଇଜଣ ଚାକରଙ୍କୁ ଛାଡ଼ି ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତେ ଅସୁସ୍ଥ ହୋଇପଡ଼ିଥ୍‌୍ଲେ 
ଖାଦ୍ୟ ଦୋଷଯୁକ୍ତ ଥ୍ବାର ବଳିଷ୍ଠ ପ୍ରମାଣ ମିଳେ । 

ଜୀବାଣୁଜ ଖାଦ୍ୟ ବିଷା୍ତୀକରଣ ଖାଦ୍ୟ ଏବଂ ପାନୀୟରେ ଆଗରୁ ଥ୍‌୍ବା ବିଷ 
ଯୋଗୁହିଁ ହୋଇଥାଏ । ସଂକ୍ରମିତ ଖାଦ୍ୟରେ ଜୀବାଣୁ ନିଜର ବିଷକ୍ରିୟା ସୃଷ୍ଠି କରିସାରିଥାତ୍ତି । 
ଏହି ସଂକ୍ରମିତ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇଲେ ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କତ୍ତ ବିଷ ମଧ୍ୟ ଶରୀର ଭିତରକୁ ଯାଏ ଏବଂ 
ପୂର୍ବକଥ୍ତ ବିଷର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ଜରେ । ଏହାକୁ ବିଷଜନିତ ଖାଦ୍ଯ ବିଷାକ୍ତୀକରଣ 
କୁହାଯାଏ । ଦୂଇଟି ଜୀବାଣୁ ଏଥ୍‌ପାଇଁ ମୁଖ୍ଯତଃ ଦାୟୀ । ଗୋଟିଏ ଜୀବାଣୁ ହେଉଛି 
ଷ୍ଟାଫାଇଲୋକୋକସ୍‌ ଯାହା ବିଷୟରେ ଆମେ ଚକ୍ଷୁରୋଗ ଅଧାୟରେ ଜାଣଶିସାରିଛୁ । 
ଅନ୍ୟଟି କ୍ଲୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଠଵେଲ୍‌ଚି, ଯାହାର ବିଷ ପ୍ରକୃତରେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଉନଟ ! ଗୋଟିଏ ଗ୍ରାମ୍‌ 
“କ୍ଲୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଠ୍ଵେଲ୍‌ଚି, ବିଷ 3,000 କୋଟି ମୃଷାଙ୍କୁ ମାରିଦେଇଥାଏ । କ୍ୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ବିଷ 
ଗୋଳାଯାଇଥ୍ବା ଖାଦ୍ୟ ସମ୍ଭବତଃ ତରଳ ଝାଡ଼ା କରିନଥାଏ, ଜିଚୁ ଶ୍ଵାସର ପକ୍ଷାଘାତ 
ସ୍୍‌ଷ୍ଟିକରେ । ଏଣୁ କ୍ନୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଖାଦ୍ଯ ବିଷାକ୍ତୀକରଣ ପାଇଁ ଏଠାରେ ଚିନ୍ତିତ ହେବାର 
ଜାରଣ ନାହିଁ । ଷ୍ଟାଫାଇଲୋକୋଜକସ୍‌ ଜନିତ ଖାଦ୍ୟ ବିଷାକ୍ତୀକରଣ ବମନେଛା, ବାରି ସହିତ 
ତରଳ ଝାଡ଼ା ସୃଷ୍ଟିକରିଥାଏ । 

ଏହି ଜୀବାଣୁ ବ୍ୟତୀତ, ଅନ୍ୟ କେତେଜ ଜୀବାଣୁ ଥା'ତ୍ତି ଯେଉଁମାନେ କି ଖାଦ୍ୟ 
ବିଷାକ୍ତୀକରଣ କରନ୍ତି ନାହିଁ, କିଚୂ ଏତେ ପ୍ରଚୁର ପରିମାଣରେ ଖାଦ୍ୟରେ ବ୍ଵିପାଆନ୍ତି ଯେ 
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ସେହି ସଂକ୍ରମିତ ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣକଲେ ବ୍ୟକ୍ତି ଅତିଶୀଘ୍ର ଅସୁସ୍ଥ ହୋଇପଡ଼େ । ସାଲ୍‌ମୋନେଲ୍ଲା 
ଏହି ଶ୍ରେଣୀର ଏକ ଜୀବାଣୁ । ଖାଦ୍ୟ ବିଷାଭ୍ଧୀକରଣରେ ଏହା ବିଷ ନହୋଇ ସଂକ୍ରାମକ 
ପଦାର୍ଥର କାର୍ଯ୍ୟକରେ ଯାହାକି ସଂକ୍ରମଣଜନିତ ବିଷାସ୍ତୀକରଣ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ କରେ । 
ଏଠାରେ ଜଶେ ପ୍ରଶ୍ବକରିପାରେ ଯେ ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ ଏବଂ ଖାଦ୍ୟ ବିଷ୍ଠାକ୍ତୀକରଣ 
ଦୁଇଟିଯାକ କ”ଣ ସାଇଲ୍‌ମୋନେଲାଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟିହୋଇଥାଏ ? ଆମେ ପୂର୍ବରୁ ଜାଣିଛୁ ଯେ 
ଖାଦ୍ୟ ବିଷ୍ଠାଭ୍ତୀକରଣ କହିଲେ ଗୋଷ୍ଠୀ ଭୋଜିରେ ଅଂଶ ଗ୍ରହଣକରି ଶହେ କିମ୍ବା ତା'ଠାରୁ 
ଅଧ୍କ ଲୋକ ଅସୃସ୍ଥ ହୋଇପଡ଼ିବାକୁ ବୁଝାଇଥାଏ । ଏହି ଶବ୍ଦଟି ପ୍ରାୟତଃ ସାଧାରଣ 
ଲୋକଙ୍କଦ୍ଵାରା ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇଥାଏ । ମାତ୍ର ଗ୍ଯାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡୋରିଟିସ୍‌ ଅନ୍ଯ ସଂକ୍ରମିତ 
ରୋଗକୁ ଦର୍ଶାଇବାପାଇଁ ବ୍ଯବହାର କରାଯାଇଛି ଯାହା ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଭାବେ ବିଜ୍ଞାନସମ୍ମତ । 
ମୋଟାମୋଟିଭାବେ ବୈଜ୍ଞାନିକମାନେ ଖାଦ୍ଯ ବିଷାକ୍ତୀକରଣ ଶଦ ଅପେକ୍ଷା 
ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏ ଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ ଶବ୍ଦର ବ୍ୟବହାରକୁ ଅଗ୍ରାଧ୍କାର ଦିଅରି । ତେଣୁ ଗ୍ୟାଷ୍ଟ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ 
ଏବଂ ଖାଦ୍ୟ ବିଷ୍ଠାକ୍ତୀକରଣ ଶଦ୍ଦ ପରସ୍ପର ମଧ୍ଯରେ ପରିବର୍ଭନୀୟ । ଏହି ପ୍ରକାର ପାର୍ଥକ୍ୟଟି 
ପରିମାଣାମ୍ମକ ପ୍ରକ୍ତି ଉପରେ କେବଳ ନିର୍ଭରକରି ରହିଥାଏ । | 

ଜଣେ ଆଣ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ହେବ ଯେ, ଏ ସମସ୍ତ ପ୍ରକାର ଜୀବାଣୁ ଆସନ୍ତି କେଉଁଠୁ ! 
ସାଲ୍‌ମୋନେଲ। ଏବଂ ସିଗେଲ। ଜଣେ ସଂକ୍ରମିତ ବ୍ୟକ୍ତିର ମଳରେ ପ୍ରଚୁର ପରିମାଣରେ 
ଥାନ୍ତି, ତେଣୁ ସଂକ୍ରମିତ ବ୍ୟକ୍ତି ଶୌଚାଳୟରୁ ଫେରି ଉତ୍ତମରୂପେ ପରିଷ୍ଠୃତ ନହୋଇ ଖାଦ୍ୟ 
ବ୍ୟବହାର କଲେ ଏହି ସଂକ୍ରମଣ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇଥାଏ । ସଚରାଚର ମାଛି ମନରୁ ଜୀବାଣୁ 
ବହନ କରି ଖାଦ୍ୟ ଉପରେ ଘୂରିଥାଏ ବା ବସିଥାଏ । ତେଣୁ ସେହି ଖାଦ୍ୟ ଆଦୈ ଖାଇବା 
ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । ଏମିତିକି ଏହି ଖାଦ୍ୟକୁ ପୋଷା ଜୀବଜନ୍ତୁଙ୍କୁ ମଧ୍ୟ ଖାଇବାକୁ ଦେବା ମନା । 
ଏ ସମସ୍ତ ବିଷୟରେ ଆଦୌ ଚିନ୍ତିତ ନହୋଇ ଲୋକମାନେ ଏହି ପ୍ରକାର ଖାଦ୍ୟକୁ ବାହାରେ 
ଖାଇବାର ଦେଖ୍‌ଲେ ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ଲାଗେ । 

ବିଷଜନିତ ଖାଦ୍ୟ ବିଷାନ୍ତୀ କରଣର ଜୀବାଣୁ ସାଧାରଣତଃ ମାଟି ଏବଂ ମଇଳାରେ 
ପ୍ରଚୁର ରହିଥଆର୍ତି । ଦଣ୍ଡ ବା ବାଡ଼ି ସଦୃଶ ଢ୍ଵୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଜୀବାଣୁ ( ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶଦ୍ଦ “କ୍ଲୋଷ୍ଟର' 
ଅର୍ଥାତ୍‌ ସ୍ମିଣ୍ଡଇ୍‌? ବା “ଦଣ୍ଡ ) ପ୍ରଚୁର ମାତ୍ରାରେ ମାଟି, ଯେକୌଣସି ଫଳ, କିମ୍ବା ଫାର୍ମରୁ 
ଆସିଥ୍‌ବା କଞ୍ଚା ପରିବାରେ ସଂକ୍ରମିତ ହେବା ଦେଖାଯାଏ ! ଏଣୁ ଉପଯୋଗକରିବା ପୂର୍ବରୁ 
କଞ୍ଚା ଫଳ ଏବଂ ପରିବାକୁ ଭଲଭାବରେ ଧୋଇଦେବା ଉଚିତ୍‌ । ଏହି ଜୀବାଣୁଗୁଡ଼ିକ ବିନା 
ଅକ୍ଳିଜେନ୍‌ରେ ବଢ଼ିପାରଚ୍ି । ପ୍ରକୃତରେ, ଅମ୍ଳଜାନ ସେମାନଙ୍କ ପାଇଁ ବିଷ ଭଳି କାର୍ଯ୍ୟ 
କରିଥାଏ ଏବଂ ଏହାର ଉପସ୍ଥିତିରେ ସେମାନେ ଅତି ଶୀଘ୍ର ମରିଥାନ୍ତି । ଏହା ପ୍ରକୃତରେ 
ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟଜ୍ରନକ ବିଷୟ । ଏହି ଜୀଚାଣୁ ବାୟୁନିରୋଧୀ ଟିଣ ଡବାରେ ଥ୍ବା ଖାଦ୍ୟରେ ଉତ୍ତମ 
ରୂପେ ବଢ଼ିପାରନ୍ି । ପ୍ରକ୍ତରେ ଅନେକ ଦେଶରେ ନିୟମ ରହିଛି ଯେ ଟିଣ ଡବାରେ ଖାଦ୍ୟ 
ରଭିଜରିବା ପରେ ପ୍ରେସର୍‌ ରନ୍ଧନ ପ୍ରଣାଳୀଦ୍ଵାରା ତାକୁ ବିଶୋଧ୍‌୍ତ କରାଯିବ । କିନ୍ତୁ କେବେ 
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କେବେ ଏହି ବିଶୋଧନ ଅସମ୍ର୍ଣ ଅବସ୍ଥାରେ ଥାଏ । ଟିଣ ଡବାରେ ଜୀଵାଣୁ ଦ୍ଵିଗୁଣିତ ହୁଅର୍ତି 
ଏବଂ ବିଷ ଭପ୍୍‌ାଦନ କରିଥାତ୍ତି । ଏହାଦ୍ଵାରା ସେମାନେ ପ୍ରଚୁର ମାତ୍ରାରେ ଏକ ବାଷ୍ପ 
ସୃଷ୍ଟିକରିଥାନ୍ତି ଯାହାଜି ବନ୍ଦଥ୍‌ବା ଡବାକୁ ଫୁଲାଇଦିଏ, ଛିଦ୍ର କରେ କିମ୍ବା ଟୋଇକା 
ସ୍୍‌ଷ୍ଟିକରେ । ତେଣୁ ଯେଉଁ ଡବାଗୁଡ଼ିକ ଫୁଲିଆଚ୍ତି, ବିକୃ୍ତାକାର କିମ୍ବା ଛିଦ୍ରଯୁସ୍ତ ହୋଇଥାନ୍ତି 
ସେଗୁଡ଼ିକୁ ତ୍ୟାଗ କରିବା ଉଚିତ୍‌ କିମ୍ବା ତା'ଠାରୁ ଦୂରେଇରହିବା ଦରକାର । 

ଅନେକେ ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ହୁଅନ୍ତି ଯେ ଫଳ ଏବଂ ପରିବା ଖୋଲା ସ୍ଥାନରେ ଥ୍ଲେ ମଧ୍ଯ 
କ୍ଵୋଷ୍ପିଡିୟମ୍‌ କିପରି ସେଥ୍‌ରେ ରହେ ଯେତେବେଳେ ଜି ଅମ୍ବଳାନରେ ଏହା ଅତିଶାଘ୍ର 
ମରିଯିବା କଥା । କଥା ହେଉଛି କ୍ଵେଷ୍ପିଡିୟମ୍‌ ଗୋଟିଏ ଏଣୂଅ ପରି ଯିଏକି ଅତିଶୀର୍ର 
ବଦଳିଯାଏ ଯେତେବେଳେ ସେ ଦେଖେ ଯେ ପରିସ୍ଥିତି ତ।' ପାଇଁ ପ୍ରତିକୂଳ ହେଉଛି । ସ୍ପୋର୍‌ 
(Spore) ନାମକ ବହଳ ଆବରଣରେ ସେ ନିଜକୁ ଘୋଡ଼େଇ ରଖେ ଯେତେବେଳେ 
ଅମ୍ଲଜାନ ପରି ପ୍ରତିକୂଳ ପରିସ୍ଥିତି ଆସି ଯାଏ । ଅନୁକୂଳ ପରିସ୍ଥିତିରେ ସେ ନିଜର ପ୍ରାକ୍‌୍ତିକ 
ଅବସ୍ତାକୁ ପୁଣି ଫେରିଆସେ ଏବଂ ବିଭାଜନ ଆରମ୍ଭକରେ । ସନ୍ଦେହ ନାହିଁ ଯେ 
କ୍ଲୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଶ୍ରେଣୀର ଜୀବାଣୁମାନେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ବିପଜ୍ଜନକ, ଚତୁର ଏବଂ ମରଣାନ୍ତକ । ଏହି 
ବର୍ଗର ଅନ୍ୟ ଏକ ସଦସ୍ଯ, କ୍ୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଠଜେଲ୍‌ଟଚିର ଭାଇ କ୍ନୋଷ୍ଟିଡିୟମ୍‌ ଟିଟାନି ହେଲା 
ଅତ୍ଯନ୍ତ ବିପଜନକ ରୋଗ ଧନୃଷ୍ଟଙ୍କାର”ର ସ୍ରଷ୍ଟା ଯାହାକି ଜଣେ ବ୍ଯକ୍ିକୂ ଶୀଘ୍ର ନିଶ୍ଚଳ 
କରିଦିଏ । 

ଆହୁରି ଦୂଇଟି ଜୀବାଣୁ ଅଛତ୍ତି, ଯାହାଜି ତରଳ ଝାଜ଼ା ସୃଷ୍ଟକରର୍ତି । ଗୋଟିକୂ 
“ରଶ୍ଢେରିଚିଆ କୋଲି” ଜୁହାଯାଏ । ଉଚ୍ଚାରଣରେ କଷ୍ଟ ଏହି ନାମଟି ଆସିଛି ଜଣେ 
ଜର୍ମାନଙ୍କ ନାମରୁ । ଥ୍‌ଓଡ଼ର୍‌ ଇଶ୍ଢଚେରିଚ୍‌ ନାମକ ଜଣେ ଜର୍ମାନ ଚିକିସ୍ଥକ ଏହି ଜୀବାଣୁକୁ 
1885ରେ ମନୁଷ୍ୟ ମଳରୁ ଆବିଷ୍କାର କରିଥ୍ଲେ ଏବଂ ସେହିଦିନଠାରୁ ଏହି ଜୀବାଣୁମାନଙ୍କୁ 
ତାଙ୍କ ସକ୍ଷମାନାର୍ଥେ ଇଶ୍ଢେରିଚିଆ କୋଲି (ସଂକ୍ଷେପରେ ଇ: କୋଲି) ଜୁହାଯାଇଆସୁଛି 
ଦ୍ଵିତୀୟ ନାମ “କୋଲି” ଦର୍ଶାଏ ଯେ ଏଇ ଜୀବାଣୁ କୋଇନ୍‌ ବା ଚୃହତ୍‌ ଅନ୍ତରରେ 
ବାସକରତ୍ତି । ଏହି ଜୀବାଣୁ ବିଶେଷଭାବରେ 2ରୁ କମ୍‌ ବର୍ଷର ଶିଶୁମାନଙ୍କର ବଳିଷ୍ଠ ଶତ୍ରୁ । 
ଏହା ପିଲାମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଅତିଶୟ ତରଳ ଝାଡ଼ା ସୃଷ୍ଟିକରେ ଏବଂ ବୟସ୍ବମାନଙ୍କ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା ବିସୂଚିକା । ଏହି ତରଳ ଝାଡ଼ାକୁ “ଶିଶୁ ବିସୂଚିକା' ବା ‘କଲେରା 
ଇନ୍‌ଫାଣ୍ଡମ୍‌' ଜୁହାଯାଏ । ଏହି ଜୀବାଣୁ କ୍ଵଟିତ୍‌ ଆପେ ଆପେ ଆସିଥାଏ । ବୟସୂମାନଙ୍କର 
ମଧ୍ୟ ଏହା ତରଳ ଝାଡ଼ା ସୃଷ୍ଟିକରାଇଥାଏ, ବିଶେଷକରି ଯେଉଁମାନେ କଜ୍ଵର ଜିମ୍ଭା 
ରୋଗଡଦ୍ଧାରା ଦୂର୍ବନ ହୋଇଯାଇଥାରି । 

ପ୍ରୋଟିଅସ୍‌ ନାମକ ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ଜୀବାଣୁ ତରଳ ଝାଡ଼ା ପାଇଁ ଦାୟୀ । ଏହା 
ବୋଧହୁଏ ଏକମାତ୍ର ଜୀବାଣୁ ଯାହାକି ଜଣେ ଗ୍ରୀକ୍‌ ଦେବତାଙ୍କ ନାମରେ ନାମିତ । 
ଜିମ୍ବଦନ୍ତୀରେ କୁହାଯାଇଛି, ଗ୍ରୀକ୍‌ ସମୂଦ୍ରଦେବତା ପ୍ରୋଟିଅସ୍‌ଙ୍କର ନିଜ ଇଚ୍ଛାରେ ରୂପ 
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ବଦଳାଇବାର ଶକ୍ତି ଥୁଲା ଏବଂ ସେ ବାରମ୍ବାର ବିଭିନ୍ନ ରୂପ ଧାରଣକରୁଥ୍‌ଲେ 
ଧରାପଡ଼ିଯିବ। ଭୟରେ । ଏହି ଜୀବାଣୁ ମଧ୍ୟ ଅନେକ ଆକ୍ତି ଧାରଣ କରିପାରେ; ତେଣୁ 
ତାର ଏ ନାମ । ଏହା 1885ରେ ‘ହସର୍‌' ନାମକ ଜଣେ ବୈଜ୍ଞାନିକଙ୍କଦ୍ଧାରା ଆବିଷ୍କୃତ 
ହୋଇଥଲା । ପ୍ରୋଟିଅସ୍‌ ଅନେକ ପ୍ରକାର ଜୀବାଣୁଙ୍କୁ ବୃକ୍‌କ, ମୁତ୍ରାଶୟ ଏବଂ ସେଥ୍‌ରେ 
ଥ୍ବା ମୃତୁକୁ ସଂକ୍ରମିତ କରିବା ପାଇଁ ନିମନ୍ତ୍ରଣ କରିପାରେ କାରଣ ଏହା ମୃତ୍ରରେ ଥ୍ବା 
ଇଭରିଆକୂୁ ଭାଟି ଆମେନିଆରେ ପରିଣତ କରିଥାଏ, ଯାହା କ୍ଷାରୀୟ ପ୍ରତିକିୟାଯୁ୍ତ । 
ଆମୋଳନିଆ ଅତିଶୀଘ୍ର ବ୍‌କ୍କରେ ସଂକ୍ରମଣବିରୋଧୀ କେତେକ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ପୁଷ୍ଟିସାରକୁ ଅକ୍ଷମ 
କରିଦିଏ । ଆମେ ଆଇର୍ଜ୍ୀ ଅଧ୍ଯାୟରୁ ଜାଣିଛୁ ଆଣ୍ଟିବଡ଼ି କେମିତି ସଂକ୍ରମଣ ବିରୂଵରେ ଯୁଦ୍ଧ 
କରିବାରେ ଆମକୁ ସାହାଯ୍ୟ କରେ । ଆମ ଶରୀର ଜଳୀୟାଂଶରେ ସମାନ ଆକଜ୍ତି ବିଶିଷ୍ଟ 
ଆହୁରି ପ୍ରାୟ 15ଟି ପୂଷ୍ଠିସାର ରହିଛି ଯାହା ସଂକ୍ରମଣ ଯୁଦ୍ଧରେ ସାହାଯ୍ୟ କରିଥାନ୍ତି । 
ସେମାନେ ଶତ୍ରୁ ସହିତ ଯୁଦ୍ଧର ସମ୍ମୁଖୀନ ହେବାକୁ ପଠାଯାଇଥ୍‌ବା ସହଯୋଗୀ 
ସୈନ୍ଯବାହିନୀର ସ୍ବେଚୁାସେବୀ ନାଗରିକଙ୍କ ପରି । ଯେହେତୁ ଏହି ପୂଷ୍ଠିସାର ଆମର 
ପ୍ରତିରକ୍ଷା ବ୍ୟବସ୍ଥାକୁ ଦୃଢ଼କରନ୍ତିୟ ସେମାନଙ୍କ ତେଣୁ ଅନୁପୂରକ କୁହାଯାଏ । ସେମାନେ 
ଏଜାଠି ହୋଇ ଏମିତି କାର୍ଯ୍ୟ କରନ୍ତି ଯେ ଗୋଟିଏ ପୂଷ୍ଠିସାର ମଧ୍ଯ ଯଦି କର୍ମକ୍ଷମତା ହରାଏ 
ତେବେ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ବ୍ୟବସ୍ଥା ବିଗିଡ଼ିଯାଏ । ଆମୋନିଆ ପ୍ରକୃତରେ ଏର କ୍ରମର ଚତୁର୍ଥ ସ୍ଥାନରେ 
ଥବା ପୂଷ୍ଠିସାରକୁ କେବଳ କାର୍ଯ୍ୟହୀନ କରାଇଥାଏ କିନ୍ତୁ ଅନ୍ୟ ଜୀବାଣୁଙ୍କ ସମସ୍ତ ବ୍ୟବସ୍ଥା 
ସହିତ ବିଶ୍ୃଙ୍ଖଳିତ କରିବା ପାଇଁ ତାହାହିଁ ଯଥେଷ୍ଟ ଯେଉଁମାନେକି ଧୈର୍ଯ୍ୟର ସହିତ 
ଅପେକ୍ଷାକରି ଅତିଶୀଘ୍ର ଭିତରକୁ ପ୍ରବେଶ କରିବାକୂ ଅପେକ୍ଷାକରିଥାନ୍ତି। ଆମୋନିଆ 
ମୃତ୍ରକୁ ମଧ୍ଯ ଅତ୍ୟନ୍ତ କ୍ଷାରରେ ପରିଣତକରେ ଯାହା ମୂତ୍ରାଶୟରେ ପଥର ସୃଷ୍ଟିକୁ 
ବଢ଼ାଇଥାଏ । 

ଡାଇରିଆ ଆଧୁନିକ ଯୁଗର ରୋଗ ନୁହେଁ । ଜଣେ ସଂକ୍ରମିତ ମନୁଷ୍ୟ ଯେବେ 
ମଳତ୍ୟାଗ କରି ନଦୀର କୌଣସି ସ୍ଥାନରେ ଶୈୌଚହେଲା, ଯେଉଁଠାରୁ ଗ୍ରାମବାସୀମାନେ 
ଜଳ ନେଇ ବ୍ଯବହାର କରନ୍ତିୟ ସେତେବେଳେ ନିଶ୍ଚୟ ପ୍ରଥମ ସଂକ୍ରମଣ ହୋଇଥୁଲା। 
ଗ୍ୟାଷ୍ତ୍ରୋଏଣ୍ଡେରିଟିସ୍‌ରୁ ହେଉଥ୍‌ବା ଡାଇରିଆ ଏବଂ ଡିସେଣ୍ଟିଦ୍ଧାରା ସୃଷ୍ଟି ହେଉଥ୍‌ବା 
ଡାଇରିଆ ମଧ୍ଯରେ ପାର୍ଥକ୍ୟ ପରିଷ୍କାର ଭାବେ ପୂରୁଣା ପୋଥ୍‌ରେ ଚିହ୍ନିତ କରାଯାଇନାହିଁ । 
ହିପୋକ୍ରାଟ୍‌ସ୍‌ଙ୍କ ଗ୍ରଚରେ ଯନ୍ତ୍ରଣାଦାୟକ ତରଳ ଝାଡ଼ା ସଂପର୍କରେ କୌତୁହଳପ୍ରଦ 
ବିବରଣୀମାନ ଦିଆଯାଇଛି । ପାର୍ଟମେଣ୍ଟ କାଗଜରେ ଭେଖାଯାଇଥ୍‌ବା “ଏବର୍ସ ପାପିରସ୍‌' 
ନାମକ ପ୍ରସିଦ୍ଧ ପୂରାତନ ଚିକିତ୍ସା-ଗ୍ରର୍‌ରେ ମଧ୍ଯ ତରଳ ଖଡ଼ା ବିଷୟରେ ବର୍ଣ୍ଣନା 
କରାଯାଇଛି । ପ୍ରାୟ 3,500 ବର୍ଷର ପୁରୁଣା ଏହି ଗବ ‘ଲକ୍ସର” (ରଜିପ୍ଟ୍ର ନୀଳ ନଦୀ 
କୂଳରେ ଅବସ୍ଥିତ ଗୋଟିଏ ସହର) ର ଗୋଟିଏ ସମାଧ୍ରେ ଥ୍ବା ମମି(ଶବ)ର ଦୂଇ 
ଗୋଡ଼ ମଝିରୁ ଗତ ଶତାଦୀରେ ମଳିଥଲା । ଅଧ୍ୟାପକ ଏବେର୍ସ 1872ରେ ଏକ ନିଲାମରୁ 
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ଏହି ପୁସ୍ତକ କ୍ରିଣିଥ୍ଲେ ଏବଂ ସେହିଦିନଠାରୁ ଏହାକୁ “ଏବେର୍ସ ପାପିରସ୍‌' କୁହାଯାଏ । 
ସାମୁଏଲ୍‌୮ (ବାଇବଲ୍‌ର ଗୋଟିଏ ପୂସ୍ତକ)ରେ ବର୍ଦ୍ଧିତ ଅସୁସ୍ଥତା ଯେଉଁଥ୍‌ରେ 
ଫିଲିଷ୍ଟାରନ୍‌ମାନେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇଥ୍‌ଲେ, ତାହା ଡିସେଣ୍ଟି ହୋଇଥାଇପାରେ, ଯଦିଓ 
ଅନେକ ଏତିହାସିକ ଏହାକୁ ପ୍ଲେଗ୍‌ ବୋଲି ବିଶ୍ଵାସ କରିଥ୍ଲେ । ଇଜିପ୍ଟ୍ରେ ଗୋଟିଏ ଗଛ 
ଅଛି ଯେ ଆଇସିସ୍‌ ଏବଂ ଓସିରିସ୍‌ଙ୍କ ପୂତ୍ର ହୋରସ୍‌ ଡିସେଣ୍ଟିରେ ପୀଡ଼ିତ ହୋରଥୁ୍‌ଲେ । 
“ଏବର୍ସ ପାପିରସ୍‌' ବ୍ୟତୀତ ଡିସେଣ୍ଟି ଆମର ଏଠିକାର ପୁରୁଣା ପାଣୂଲିପିରେ ମଧ୍ଯ ବଶ୍ତିତ 
ହୋଇଛି । ଖ୍ରୀ:ପୂ: ପଞ୍ଚମ ଶତାଦ୍ଦୀରେ ଗ୍ରୀଜ୍‌ ଏତି ହାସିକ ହେରୋଡ଼ୋଟସ୍‌ ଗୋଟିଏ ବିଶେଷ 
ପ୍ରକାରର ଡି ସେଣ୍ଟି ସଂକ୍ରମଣ କଥା କହିଛର୍ତି, ଯାହାକି ଖ୍ରୀ:ପୂ: 480ରେ ଫରାସୀ ସେନାକୁ 
ଆକ୍ରମଣ କରିଥଲା । ଚୀନ୍‌ର ପୁରୁଣା ପୋଥ୍‌ରେ ବିଶେଷ ପ୍ରକାରର ତରଳ ଝାଡ଼ା ଏବଂ 
ନାଳଙଝାଡ଼ା ବିଷୟରେ ବର୍ଣ୍ଣନା ମଧ୍ଯ ଦେଖାଯାଏ । ତେଣୁ ତରଳ ଝାଡ଼ା ଏକ ରୋଗ ଯାହା 
ସମ୍ପର୍କରେ ପୁରାତନ ଚିଜିସ୍ପକମାନେ ମଧ୍ଯ ବିଶେଷ ଅବଗତଥ୍ଲେ । 

ଜନଗହଳି ସ୍ଥାନରେ ସାଧାରଣତଃ ତରଳ ଝାଡ଼ା ହୋଇଥାଏ ଯାହାକି ଅସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟକର 
ପରିବେଶ ଯୋଗୁ ସମ୍ଭବପର । ତେଣୁ ମଧ୍ଯଯୁଗୀୟ ଯୁଦ୍ଧରେ ସୈନ୍ୟମାନଙ୍କଠାରେ ଏହି 
ରୋଗ ଏତେ ସାଧାରଣ ଥ୍ଲା ଯେ ଏହାକୁ ପ୍ରଚାର ବ୍ୟାଧ୍‌' (କ୍ୟାମ୍ପେନ୍‌ ଡିଜିଜ୍‌) ବୋଲି 
ଜୃହାଯାଉଥ୍ଲା । ପ୍ରକ୍ତରେ ଯୁଦ୍ଧରେ ମରୁଥ୍ବା ସୈନ୍ଯମାନଙ୍କ ଅପେକ୍ଷା ଏଥୁରେ ତାଠାରୁ 
ଅଧ୍କ ମରୁଥ୍ଲେ । ଅର୍ଥାତ୍‌ ସୈନ୍ୟମାନେ ସେତେବେଳେ ଦୁଇଟି ଶତ୍ତୁ ବିରୁଦ୍ଧରେ ସଂଗ୍ରାମ 
କରୁଥ୍ଲେ - ଶତୁ ଏବଂ ତରଳ ଝାଡ଼ା । 1346 ମସିହାର “କ୍ରେସି ଯୁଦ୍ଧରେ ବ୍ରିଟିଶ୍‌ 
ସୈନ୍ୟବାହିନୀ ଡି ସେଣ୍ଟି ଏବଂ ତଦ୍‌୍ଜନିତ ସଂକ୍ରମଣଦ୍ଵାରା ଏପରି ଆକାନ୍ତ ହୋଇପଡ଼ିଥ୍‌ଲେ 
ଯେ ଫରାସୀ ସେନା ସେମାନଙ୍କୁ ଅର୍ବନଗ୍ଧ ଏବଂ ଖାଇଲିପାଦ କରି ରଖୂଥ୍ଲେ ( ଜିବୁ ଏହା 
ସର୍ଭେ ଡାଇରିଆ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ରିଟିଶ୍‌ ବାହିନୀ ଯୁଦ୍ଧରେ ଜୟଯୁକ୍ତ ହୋଇଥ୍‌ଲେ ) ! 1861-65 
ଆମେରିକୀୟ ଗୃହଯୁଦ୍ଧ ବେଳେ ଉତ୍ତରାଞ୍ଜନ ସୈନ୍ଯମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ସମୁଦାୟ 93,443 
ଜଣ ଯୁଦ୍ଧରେ ମରିଥ୍ଲାବେଳେ ଅନ୍ୟ 81,3ଠ0େଜଣ ତରଳ ଝାଡ଼ା ଏବଂ ଆନ୍ତିକଳ୍ଵର 
କାରଣରୁ ମୃତ୍ୟୁବରଣ କରିଥ୍ରେ । ସେତେବେଳେ ଆନ୍ତିଜକ୍ଵର ଏବଂ ତରଳ ଝାଡ଼ା ଦୂଇଟି 
ଏକତ୍ର ବାରମ୍ବାର ହେଉଥ୍‌ଲା କାରଣ ଏହି ଦୂଇ ରୋଗ ମଧ୍ଯରେ ଥ୍ବା ପାର୍ଥକ୍ୟ 
ଜଣାପଡୁନଥ୍ଲା । 

ଡି ସେଣ୍ଟି ବା ନାଳଝାଡ଼ା ଆଜି ମଧ୍ଯ ତୃତୀୟ ବିଶ୍ଵର ଗୋଟିଏ ପ୍ରଧାନ ସମସ୍ୟା 
ହୋଇ ରହିଛି ଯଦିଓ ଉନ୍ନତ ଦେଶମାନେ ବର୍ଭମାନ ପ୍ରାୟତଃ ବିକଶିତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟବିଧାନ 
ସାହାଯ୍ୟରେ ଏହାକୁ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଦୂରେଇଦେଇଛନ୍ତି । ବିଶ୍ଵର ଏକ ବ୍ୟାପକ ସଂକ୍ରମଣ ସ୍ତନ 
ଆମ ଦେଶରେ ଡିସେଣ୍ଡି ଓ ତାଇରିଆ ମିଳିତଭାବେ 19ଶ ଶତାଦୀର ମଧ୍ଯବର୍ଭୀ ସମୟ 
ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସମସ୍ତ ବ୍ୟାଧ୍ଜନିତ ମୃତ୍ୟୁର 75 ଭାଗ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଜୀବନ ନେଭଥ୍‌ଲା । ଗୋଟିଏ 
ଶତାଦ୍ଦୀ ପରେ, 1938ରେ ଭାରତରେ 1,500,000 ଲୋଜ ଢିସେଣ୍Qିରେ ପୀଡ଼ିତ 
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ହେଲେ । ପଚାଶ ବର୍ଷ ପରେ 1988ରେ ତାଇରିଆରେ ପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀ, ` ରିପୋର୍ଟ 
ଅନୁସାରେ ଭାରତରେ ଥ୍ଲେ 8,260,946 ଯାହା ଛ”ଗୁଣ ବଢ଼ିଥ୍ବାର ଦେଖାଯାଏ । 
ଏସବୁ ମଧ୍ଯରୁ 7,290 ଜଣ ରୋଜ କେବଳ ତରଳ ଝାଡ଼ା କାରଣରୁ ମଲେ । ଅଧ୍କାଂଶ 
ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ବ୍ୟଲ୍ତି ଓଡ଼ିଶା (988,728) ଏବଂ ଆନ୍ଧ ପ୍ରଦେଶ (974,729 )ର ଅଧ୍ବାସୀ 
ଥୁଲେ । ତେବେ, ସର୍ବୋଚ ମୃତ୍ୟୁ ଉତ୍ତର ପ୍ରଦେଶରୁ (1,201) ବୋଲି ଜଣାଯାଇଥ୍ଲା 
ଯେଉଁଠାରେ କି ସମୁଦାୟ 340,153 ରୋଗୀ ପଞ୍ଜିକୃତ ହୋଇଥ୍‌ଲେ । ରାଜଧାନୀ 
ଦିଲ୍ଲୀରେ 434,764 ସଂଖ୍ୟକ ଆକ୍ରାନ୍ତଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ 9ଓ8ଜଣଙ୍କର ମୃତ୍ୟୁ ଘଟିଥ୍ଲା । ତଥାପି 
ତରଳ ଝାଡ଼ା ପରି ବ୍ୟାଧ୍ର ନିରାକରଣ ପାଇଁ ଏକ ଦୀର୍ଘବ୍ୟାପୀ ବ୍ୟବସ୍ଥାର ଆବଶ୍ୟକତା 
ରହିଛି । 

ଡାଇରିଆର ପ୍ରଧାନ କାରଣ ବିଷୟରେ କୁହାସରିଛି । ଗୋଟିଏ ସ୍ଥାନରୁ 
ଅନ୍ୟସ୍ଥାନକୁ ଯାତ୍ରା କାରଣରୁ ମଧ୍ଯ ଡାଇରିଆ ହୋଇପାରେ । ଏହାକୂ ସାଧାରଣ 
ଭ୍ରମଣଜନିତ ତରଳ ଝାଡ଼ା କୁହାଯାଏ । ନୂଆ ପ୍ରକାରର ଖାଦ୍ୟ ଖାଇବାଦ୍ଧଵାରା ଏଇ ରୋଗ 
ହୋଇଥାଏ ଯାହାକି ନୂଆ ପ୍ରକାରର ଜୀବାଣୁ ଯାତ୍ରୀର ଅନ୍ତରେ ସୃଷ୍ଟିକରେ । ଏହା ଅନ୍ତରେ 
ରହୁଥ୍ବା ସାଧାରଣ ଜୀବାଣୁକୁ ବାହାରକୁ କାଢ଼ିଦିଅନ୍ତି । ପୂର୍ବତନ ଜୀବାଣୁର ବହିଷ୍କାର ଏବଂ 
ନୂତନ ଜୀବାଣୁର ପ୍ରବେଶ ଅନ୍ତର ସ୍ଥିତାବସ୍ଥାକୁ ବ୍ୟାହତ କରାଏ ଯାହାଯୋଗୁ ଡାଇରିଆ 
ହୁଏ । 

କେତେଜ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ଖାଦ୍ୟ ମଧ୍ୟ କେବେ କେବେ ତରଳ ଝାଡ଼ା କରାଇପାରେ, 
ବିଶେଷକରି ଜଣେ ଯଦି ସେଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରତି ଆଲର୍ଜ୍ଚୀକ୍‌ ଥାଏ । କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତି ଗୋଟିଏ ନିର୍ତିଷ୍ଟ 
ପ୍ରକାରର ଖାଦ୍ୟ (ଯେପରି ଘିଅ) ଖାଇ, ସଟେସଟେ ତରଳ ଝାଡ଼ାରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନ୍ତି । 
ଏହା ପ୍ରଧାନତଃ ଆଲର୍ଜୀଜନିତ; ତେଣୁ ଏହି ପ୍ରକାର ଖାଦ୍ୟଠାରୁ ଦୂରେଇର ହିବାହିଁ ଉତ୍ତମ ! 
ବେଶୀ ମସଲାଯୁକ୍ତ ଖାଦ୍ୟ, ଅଧ୍କ ପରିମାଣରେ ଫଳ ଏବଂ ଖୋଳପାଥ୍ବା ମାଛ ତରଳ 
ଝାଡ଼ା ସୃଷ୍ଟିର କାରଣ ମଧ୍ୟ ହୋଇଥାଏ । ଯଦି ଜଣେ ମାତା ସ୍ତନ୍ୟପାନ କରାଉଥାଏ, ସିଏ 
ଫଳ, ପିଆଜ ଏବଂ ମସଲାଯୁକ୍ତ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇଲେ ମଧ୍ଯ ଶିଶୁଠାରେ ତରଳ ଝାଡ଼ା 
ହୋଇପାରେ । ଏପରି ସମୟରେ ଶିଶୂୁଠାରେ ତରଳ ଝାଡ଼ା ଅତ୍ଯନ୍ତ ବିପଜ୍ଜନକ ଏବଂ 
ପ୍ରତ୍ୟେକେ ଏହା ଉପରେ ଗୁରୁତ୍ଵଦେବା ଉଚିତ୍‌ । ତରଳ ଝାଡ଼ା ସମୟରେ ଶିଶୁ ମଧ୍ଯ 
ଶରୀରରୁ ବୟସ୍ବମାନଙ୍କ ପରି ସମପରିମାଣର ଜଳ ଏବଂ ଇଲେକ୍ମୋଲାଇଟ୍‌ ହରାଇଥାଏ । 
ତରଳ ଝାଡ଼ାର ଜଳୀୟାଂଶ ଯେଉଁ ଅନ୍ତ୍ରର ଭିତର ପାର୍ଶ୍ତରୁ ଆସେ, ତାହାର ପରିସରରେ 
ଶିଶୁ କିମ୍ବା ବୟସ୍ୃଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ବିଶେଷ କିଛି ପାର୍ଥକ୍ୟ ନଥାଏ । 70 କେଢି ଓଜନର ଜଣେ 
ବୟସ୍ବଙ୍କଠାରୁ ଗୋଟିଏ ଲିଟର ଜଳ କ୍ଷୟହେବା ଅପେକ୍ଷା ଜଣେ 7 କେଜି ଓଜନର 
ଶିଶୁଠାରୁ ସେହି ପରିମାଣର ଜଳକ୍ଷୟ ଅଧ୍କ ବିପଜନକ | ଗୋଟିଏ ଶିଶୁ ତାର ପ୍ରଥମ ପାଞ୍ଚ 
ବର୍ଷରେ ଦଶରୁ 50ଥର ଡାଇରିଆରେ ପ୍ରାୟତଃ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇଆଏ; ତେଣୁ ପ୍ରତ୍ୟେଜେ 
ଏହି ସମୟରେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଯନ୍‌ବାନ ହେବା ଉଚିତ୍‌ ¦ 
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ବେଳେବେନେ ତରଳ ଝାଡ଼ା ମାସ ମାସ ଧରି ଏପରିକି ବର୍ଷ ବର୍ଷ ପାଇଁ ମଧ୍ଯ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହିପରି ଦୀର୍ଘସ୍ଥାୟୀ ତରଳ ଝାଡ଼ାକୁ ଅବ୍ୟାହତ ତରଳ ଝାଡ଼ା 
(chronic diarrhoea) କୁହାଯାଏ । ଏହି ଅବ୍ୟାହତ ଝାଡ଼ାର ଅନ୍ୟତମ ସାଧାରଣ 
ଜାରଣ ହେଉଛି ଠଥଠୀାଥଠ (ଭଚାରଣ ସି-ଭି-ଆଜ୍‌) ରୋଗ ଯାହାର ଅର୍ଥ “ଜଉଦରର 
ରୋଗ" । ଏହି ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ି ଗହମ ଏବଂ ଶିମ୍ଭ ଜାତୀୟ ଶସ୍ୟରେ ମିନୂଥ୍‌ବା 
ଗୁଟେନ୍‌ ନାମକ ପ୍ରାକୃତିକ ପୂଷ୍ଠିସାର ପ୍ରତି ଅସହ୍ୟତା ବା ଆଇର୍ଜୀ ଦେଖାଇଥାଏ । ଏଇ 
ଆଇର୍ଜ୍ୀ ଯୋଗୁଁ ଅନ୍ତର ଆଭ୍ୟନ୍ତରୀଣ ସ୍ତର ନଷ୍ଟହୁଏ ଏବଂ ଯେଉଁ ଖାଦ୍ୟ ଗ୍ରହଣ କରାଯାଏ 
ସେଥ୍ରୁ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଅଛ ପରିମାଣର ଖାଦ୍ୟକୁ ସେ ଶୋଷଣ ଜରିପାରେ । ଫଳତଃ, ଶୋଷଣ 
ନହୋଇଥୁ୍‌ବା ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ ଖାଦ୍ୟ ମଣ୍ଡ ହୋଇ, ଦୁର୍ଗ ମଳ ରୂପେ ବାହାରିଆସେ । ଏହା 
ସ୍ଵାରାବିକଠାରୁ ଅଧ୍କ ବେଗରେ ତରନ ଝାଡ଼ା ରୂପେ ବାହାରିଥାଏ ! ଏହି ସିଲିଆକ୍‌ ରୋଗ 
ପ୍ରତ୍ୟେକ 500 ଜଣରେ ଜଣକୁ ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ । 

ଅବ୍ୟାହତ ତରଳ ଝାଡ଼ାର ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ ସାଧାରଣ ଜାରଣ ହେଉଛି 'କ୍ଷତଯୂଭ୍ତ 


ରଣ: ଭିନି ଟିପ କିହି : ଗୋଟିଏ କୋଟମୂଠା 


ଫା ଜେରେମ୍ବ କଢ: ଅଧାଲିଟର 
ଟିରୁ 11: ରେମୂ-ଇଣ-ଟିନି ଘୋଳ ଚରଚ ଝାଢ଼ାରେ ବ୍ୟବହୃତ 
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ବୃହଦନ୍ତ' ( /୯6ative oliftis), ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ଏହି ନାମ ସଦ୍ଶ ବୃହତ୍‌, ଅନ୍ତରେ କ୍ଷତ 
ସ୍ଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ଅନ୍ତ୍ର ବିଶେଷ ଭାବରେ ପ୍ରଦାହ ସୃଷ୍ଟିକରେ । ଏହି ବୃହଦନ୍ତ୍ର କ୍ଷତର ଜାରଣ 
କେହି ଜାଣିପାରି ନାହାରି । କେହି ଏହା ମାନସିକ ବିଶ୍ୃଙ୍ଖଳାରୁ ହୁଏ ବୋଲି କହୁଥ୍ଲାବେନେ 
ଅନ୍ୟ କେତେକେ ଏହାକୁ ଏକ ନିର୍ପିଷ୍ଟ ଖାଦ୍ୟର ଆଲର୍ଜ୍ଚୀଜନିତ ବୋଲି ରାବର୍ତି । 

ତରଳ ଝାଡ଼ା ସହିତ ବାବି ହେଲେ ତାହା ଅଧ୍କ ବିପଦପୂର୍୍ତ କାରଣ ସେଥ୍‌ରେ 
ଶରୀରର ଜନୀୟାଂଶ ଦୂଭଟି ପଥ ଦେଇ କ୍ଷୟହୁଏ । ଏପ୍ରକାର ଘଟଣାରେ, ତୁରନ୍ତ ଚିଜିସ୍ସାନୟରେ 
ଚିକିତ୍ସା ଦରକାର ପଡ଼ିଥାଏ । ଚିକିସ୍ସକ ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତରଳ ଦ୍ରବ୍ୟର ପୂନର୍ବାର ପୂରଣ ଲାଗି 
ଉପଦେଶ ଦେଇଥି । 

ବୟସ ବ୍ୟକ୍ତି ଏବଂ ବିଶେଷ କରି ଶିଶୁଙ୍କର ତରଳ ଝାଡ଼ାର ସରଳ ଘରୋଇ ଚିଜିସ୍ଥା 
ହେଲା, କ୍ଷୟହୋଇଯାଇଥ୍‌ବା ଜନଳୀୟାଂଶର ପୂନଃସ୍ଥାପନା | ପ୍ରଥମେ ରୋଗୀକୁ ଦେଖ ତାର 
ଜନଳୀୟାଂଶ କ୍ଷୟ ହୋଇଛି ଜି ନାହିଁ । ତାର ଅଗ୍ର କପାଳକୁ ଚିମୁଟିଦିଅ, ସେଥ୍‌ରେ ଭାଟ ସ୍ଷ୍ତି 
ହେବ । 


ସ୍ତଫା ପାତ୍ର ଭ଼ାଦ୍ୟ ରନ କା ଗ୍ରହଣ ପୂର୍ଟଗୁ ଜାତ ଥୋଇତା 


ମଳଚା, ମାଛି, ଅସରପାଙ୍କଠାରୁ ଗାଠ୍ୟ ର ଞ୍ଚାଜସିବା ଶିଶକୁ ଭଙ୍ୟାପାନ 


ଛିତ୍ର 12 : -ତରଜଳ ଝାଡ଼ାର ପ୍ରତିଜାର 
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ଜଣେ ନିରୋଗ ବ୍ୟନ୍ତିଠାରେ ଏଭ୍‌ ଭାଙ୍ଗ ତାର ପୂର୍ବସ୍ଥିତିକୁ ଅତିଶୀଘ୍ର ଚାଲିଯିବ । 
ଯଦି ଭାଙ୍ଗଗୁଡ଼ିକ ସେହିପରି ରହିବ, ତାହାହେଲେ ବ୍ୟକ୍ତିଟି ନିଶ୍ଚୟ ଜନୀୟାଂଶ କ୍ଷୟ ଆଡ଼ନୁ 
ଗତିଜରୁଛି । ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ ସାଦା ଜଳରେ ଟିକିଏ ଲୁଣ ପଜାଇ ତତ୍କ୍ଷଣାତ୍‌ ତାକୁ 
ପିଆଇଦେବା ଉଚିତ୍‌ । ତା'ପରେ ଯାହା ଆମେ ଦେଇପାରିବା ସେଗୁଡ଼ିକ ହେଲା 
ପଇଡ଼ପାଣି, ଘୋନଦହି, ରୁଣ ସହିତ ତୋରାଣି କାଞ୍ଜି, ଲେମପ-ଚିନି-ରୁଣର ଘୋନ (ଲୁଣ 
ପଢ଼ିଥ୍ବା ଲେମ୍ବପପାଣି ସରବତ) (ଚିତ୍ର 11) କିମ୍ବା ହାଲ୍‌କା ଚା । 

ଘରୋଇ ଘୋନରେ ମୁଖଦ୍ାରା ପୁନଃ ଜଳସ୍ଥାପନ ପତି (ଓଆର୍ଟି ) ସଂପର୍କରେ 
ଏବେ ବେଶ୍‌ ପ୍ରଚାର କରାଯାଉଛି । ଏହି ବ୍ୟବସ୍ଥାରେ ନକ୍ଷ୍ୟ ହେଉଛି ମୁଖଦ୍ଧଵୀରା ତରଳ 
ଦିଆଯିବା (6)dation ଅର୍ଥ ପୁନର୍ବାର ଜଳୀୟକରଣ, ଠ୮3/ ଅର୍ଥ ମୌଖୁକ । 
ମନେରଖ ମୌଖ୍‌କ ପରୀକ୍ଷା ବେଳେ ତୁମେ ଉଭତ୍ତରକୂ ନଲେଖ୍‌ ମୁହଁରେ କହିଥାଅ) ! 

ମୌଖ୍‌୍କ ପୂନଃ ଜଳଦ୍ରବଣ ପ୍ରସ୍ତୁତି ପାଇଁ ଘରେ ଗୋଟିଏ ଭିଟର ପାଣିରେ ଆଠ 


ଚିତ୍ତ 13 : ଉପୟଯୁଭ ପରିମଜ ବ୍ୟବସ୍ଥା ଓ ଶୌଚା ଜୟ ସୁବିଧା । 


ଚାମଚ ଚିନି, ଏକ ଚାମଚ ଛଣ ଏବଂ ଗୋଟିଏ ଲେମ୍ବ୍‌ ଚିପୂଡ଼ି ଗୋଳ 
ତିଆରିକରାଯାଇପାରେ | ଯଦି ଘରେ ଚିନି ନଥାଏ ପ୍ରାୟ ପଚାଶ ଗ୍ରାମ୍‌ ଓଜନର ମୁ଼ିଗୁଣ 
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ନେଇପାର ଯାହାକି ସେହିପରି କାର୍ଯ୍ୟ କରିଥାଏ । 

ଉତ୍ତମ ପରା କିନୁ ହେଲା ତରଳ ଝାଡ଼ାଠାରୁ ଦୂରେଇର ହିବା । ପ୍ରତିଷେଧ ସର୍ବଦା 
ପ୍ରତିକାରଠାରୁ ସର୍ବୋଭମ, ଯାହା ତରଳ ଝାଡ଼ା କ୍ଷେତ୍ରରେ ଠିକ୍‌ ଖାପିଯାଏ (ଚିତ୍ର 12) । 
ହାତରେ ଠିକ୍‌ ଭାବରେ ସାବୁନ ଲଗାଇ ଚଳଚ୍ତା ପାଣିରେ ଧୋଇସାରି ଖାଦ୍ୟ ପାନୀୟ 
ତିଆରି କର, ଶିଶୁକୁ ଧର, କିମ୍ବା ଗ୍ହ ପରିତ୍ୟାଗ କରିବା, ଶୈୌଚାଗାରରୁ ଆସିବା, ଶିଶୁର 
ପ୍ୟାଣ୍ଡ ବା ଚଢ଼ି ବଦଳାଇବା, ଲୁଗା ଧୋଇବା କିମ୍ବା ବିଛଣା ବିଛାଇବା ପରେ ହାତ ଭତତମ 
ରୂପେ ଧୋଇବା ଉଚିତ୍‌ । ପ୍ରତ୍ୟେକ ଥର ପାଇଖାନାରୁ ଆସି ପୁଣି ଥରେ ଅନ୍ୟ ଏକ 
ସାବୁନରେ ହାତ ଧୋଇବା ଭଚିତ୍‌ । ମଇଳା ଗାମୁଛା ବ୍ୟବହାର ନକରିବା ଉଚିତ୍‌ । ସଜ 
ଖାଦ୍ୟ ଖାଇବାଜୁ ଦିଅ ଏବଂ ଅବ୍ୟବହୃତ ଖାଦ୍ୟକୁ ସର୍ବଦା ଫ୍ରିଜ୍‌ ଭିତରେ ରଖ । ବଜାରରେ 
ଖୋଲା ଖାଦ୍ୟ ବିଶେଷକରି ଚାଟ୍‌, ପକୁଡ଼ି, ଗୁପ୍ଚୁପ୍‌, ଯାହାକି ସଂକ୍ରମଣର ଗନ୍ତାଘର, 
ତାଜୁ ମୋଟେ ଖାଅନାହିଁ । ଶୈୌଚାଗାରକୁ ଉତ୍ତମ ରୂପେ ସଫାକର, ଏଥ୍ପାଇଁ ରବର 
ଗ୍ଲୋବ୍‌ ବ୍ୟବହାରକର । ପ୍ରତିଥର ଶୈଚାଗାର ବ୍ଯବହାର ପରେ, ଦ୍ଵାର, ଫୁସ୍ମୁୂଠା, 
ଆସନ ଏବଂ ଯଦି ଦରକାର ପଡ଼େ ତାର ଚଟାଣକୁ ସଫାକର । ଯଦି ତୁମେ 
ଶୈାଚାଗାରରେ ବ୍ରସ୍‌ ବ୍ୟବହାରକର, ବିଶୋଧକ ଚୁର୍ଣ୍ଣ ସହିତ ତାହା କର ଏବଂ 
ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ପାଣି ଛାଟିଦିଅ । 

ମୋଟାମୋଟି ଭାବେ, ପରିଷ୍କରଣ ଏବଂ ଯଥାସମ୍ଭବ ବ୍ୟକ୍ତିଗତ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟରକ୍ଷା ତରନ 
ଝାଡ଼ା ପ୍ରତିଷେଧର ଟାବିକାଠି । 
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“ତମର ଅନବରତ ଗାଳିରେ ମୋର ମୁଏ ବଥାଏ 


ମଣ୍ଡବିନ୍ଧା 


a 


ମଣିଷମାତ୍ରେ ପ୍ରତ୍ୟେକଙ୍କ କେବେ ନା ଜେବେ ମୁଣ୍ଡବିନ୍ଧା ହୋଇଥାଏ । କେତେ ଲୋନଙ୍କର 
ତ ଏହା ନିତିଦିନିଆ ରୋଗ । ସେଥ୍ରୁ ଉପଶମ ପାଇବା ପାଇଁ ସମସ୍ତଙ୍କ ଘରେ ଆସ୍‌ପିରିନ୍‌ 
ନିଶ୍ଚୟ ଥାଏ । ବେନେବେଳେ ଏହି ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ମଧ୍ୟମ ଧରଣର ହୋଇଥାଏ, କେତେବେଳେ 
ପ୍ରବଳ ଧରଣର ଏବଂ ଅନ୍ୟ କେଉଁ ସମୟରେ ଏହା ଏତେ ତୀନ୍ତ ହୁଏ ଯେ ରୋଗୀଜୁ 
ଡାର୍ତରଙ୍କ ସାହାଯ୍ୟ ନେବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । ତେଣୁ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ବା ଶିରଶୂଳକୁ ଏକ ଅସ୍ଵସ୍ଥି ବା 
ଅସୁବିଧା ସହିତ ତୁଳନା କରାଯାଏ । ସେଥ୍ପାଇଁ ଜଣେ ବିଶ୍ବଙ୍ଖଳିତ ଏବଂ ଅସୁଖଜର 
ବ୍ୟଲ୍ତିଙ୍କୁ ଆମେ ବାରମ୍ବାର “ସେ ଗୋଟିଏ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ? କହି ବିଦାୟ ଦେଇଥାଉ । 
କିଛିକ୍ଷଣ ପାଇଁ ହେଉଥ୍‌ବା ଶିରଶୂନରେ କିଛି ଅସୁବିଧା ନାହିଁ; ଏବଂ ଏଥ୍‌ପାଇଁ 
ଆସ୍ପିରିନ୍‌ଟିଏ ମଧ୍ଯ ଜଣେ ନେଇପାରେ (ଏମିତିକି ଡାଭ୍ରରଙ୍କ ବିନାପରାମର୍ଶରେ ) । 
ବାରମ୍ବାର ଶିରଶୂଳ ଜିନୂ କୌଣସି ଏକ ଗୁରୁତର ଅସୁବିଧାର କାରଣ ହୋଇପାରେ । 
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ଡାକ୍ତରଙ୍କ ବିନାପରାମର୍ଶରେ ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ନେଇ ଏହାକୁ ଚାପିରଖ୍‌ଥ୍‌ବା ବ୍ୟଚ୍ତିଙ୍କ ପ୍ରତି 
ଭବିଷ୍ୟତରେ ଏହା କ୍ଷତିକାରକ ହୋଇଥ୍‌ବାର ମଧ୍ଯ ଦେଖାଯାଇଛି । ନିୟମିତ ଶିର ଶୂଳ ଯଦି 
ସପ୍ତାହରେ ଦୂରଥର ଏବଂ ଏହିପରି କ୍ରମାଗତ ତିନିମାସରୁ ଅଧ୍କ ଦିନ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଲାଗିରହେ 
ତେବେ ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଡାକ୍ତରଙ୍କ ପରାମର୍ଶ ନେବା ଉଚିତ୍‌ । 

ଚିନ୍ତାଜନିତ ମୁଣ୍ଡବ୍ଯଥା ବେଶ୍‌ ସାଧାରଣ କିନ୍ତୁ ଅତ୍ଯନ୍ତ କ୍ଷତିକାରକ । ଏହା 
ଅତ୍ୟଧ୍କ ଚିନ୍ତା ଉତ୍ସକତା, ଦୁଃଖ କିମ୍ବା କାର୍ଯ୍ୟଚାପ ଯୋଗୁ ହୋଇଥାଏ । ସଂପ୍ରତି ଅନ୍ତତଃ 
ଚିନ୍ତାଜନିତ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଆଧୁନିକ ସଭ୍ୟତାରେ ଏକ ରୋଗ ଭାବେ ଗୃହୀତ ହୋଇଯାଇଛି । 
ପୂର୍ବକାଳର :ଲୋକମାନେ ଏଇ ଚିନ୍ତାଜନିତ ଶିରଶୂଳରେ କମ୍‌ ପୀଡ଼ିତ ହେଉଥ୍‌ଲେ । 
ଶିରଶୁଳରେ ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟନ୍ତି ସର୍ବଦା ଉତ୍ତେଜନା ଅନୁଭବକରେ ଏବଂ କାହା ସହିତ କଥାବାର୍ରା 
.ହେବାକୁ ମଧ୍ଯ ଭଲପାଏ ନାହିଁ । କର୍ମ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଉପରିସ୍ଥଙ୍କ ସହିତ ହୁଏତ ରୁଲ୍‌ ବୁଝାମଣା 
ଉପୂଜିଥାଏ କିମ୍ବା ଅନ୍ୟ କେତେ ଛୋଟ ଛୋଟ ସମସ୍ୟା ଉପୁଜେ, ଯେମିତିକି ନୂଆ ତିଆରି 
ଘରର ଆଗାମୀ କିସ୍ତି କିପରି ଦିଆଯିବ । ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତି ଅତ୍ୟଧ୍କ କାର୍ଯ୍ୟ କଲେ, ତା'ର 
ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଅଧ୍କ ରକ୍ତ ପ୍ରବାହିତ ହୋଇଥାଏ ଏବଂ ତାହା ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା କରାଇଥାଏ । ଖପୂରିର 
ମାଂସପେଶୀଗୁଡ଼ିକ ଦୃଢ଼ ହୋଇଯାନ୍ତି ଏବଂ ଶିରଶୂଳକୂ ବଢ଼ାଇଦେଇଥାତି । ତେଣୁ ଶିରଶୂଳ 
ଦିନର ଶେଷ ଭାଗରେ ପ୍ରାୟ ଦେଖ୍ବାକୁ ମିଳେ ଏବଂ ବିଶ୍ରାମ ବେଳେ ତାହା ଶିଥ୍ଳ ହୋଇ 
ଉପଶମ ମିଳିଥାଏ । ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ଏକ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ସମୟ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ମାତ୍ର ସାହାଯ୍ୟକରିଥାଏ, 
ନିଦ୍ରାକାରକ ଦ୍ରବ୍ଯ ଏହାର ମୁଖ୍ୟ ତ୍ଷଧ ଯାହା ଚିନ୍ତା ଉପଶମ କରିଥାଏ । ମୁଣ୍ଡର ଖପୂୁରି 
ଏବଂ ଶଙ୍ଖ ପ୍ରଦେଶରେ ମୃଦୁ ମର୍ଘନ, ଦୃଢ଼ ମାଂସପେଶୀକୁ ଶିଥ୍ଳ କରିଥାଏ । କେତେକ 
ଲୋକ ସମ୍ଭୁଖ କପାଳରେ ବେଦନାନାଶକ ଲେପ ପ୍ରୟୋଗକରି ଥାତି, ଯାହାକି ନିରାପଦ | 
ବିଶେଷକରି ଗର୍ଭବତୀ ମହିଳା ଏହାକୁ ବ୍ୟବହାର କରିଥାତି, ଯେଉଁମାନେକି କୌଣସି 
ଞଷଧ ଗ୍ରହଣକରିବା ଉଚିତ୍‌ ନୂହେଁ । ଗର୍ଭାଧାନ ସମୟରେ କମ୍‌ରୁ କମ୍‌ ଉିଷଧ ବ୍ୟବହାର 
କରିବାକୁ କୁହାଯାଇଥାଏ କାରଣ ଏହା ଗର୍ଭସ୍ଥ ବର୍ଝିଷ୍ଣ ଶିଶୁ ଉପରେ ଦୂଃଷ୍ପଭାବ 
ପକାରଥାଏ । ବେଦନାଶାମକ ଲେପରେ ଏକ ଉତ୍ତେଜକ ପଦାର୍ଥ ରହିଛି ଯାହା ଚର୍ମକୁ 
ଉତ୍ତେଜିତ କରାଇଥାଏ । ଏହା ସହି ହେଉଥ୍‌ବା ସାମାନ୍ଯ ଉତ୍ତେଜନା, କିନୁ ଚେତନା 
ତରଙ୍ଗକୁ ଏହା ମସ୍ତିଷ୍ଠରେ ପହଞ୍ଚାଇଦିଏ । ଏହା ଏକ ବ୍ୟବସ୍ଥା ଯାହା ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ ତରଙ୍ଗ 
ସହିତ ଶିରଶ୍ୂବଳର ତରଙ୍ଗକୁ ମସ୍ତିଷ୍ରେ ପହଞ୍ବାକୁ ବାଧାଦିଏ । ଏହାକୁ ଟ୍ରକ୍‌ ବା ବସ୍‌ର 
ମନ୍ଦର ଗତିକୁ ଏକ ସାଇକେଲ ଚଢ଼ାଳୀ ଦଳଙ୍କ ଗାଡ଼ିଦ୍ଧାରା ବାଧା ଦେବା ସହିତ ତୁଳନା 
କରାଯାଇପାରେ । ଏହିପରି ଅଛ ଯନ୍ତ୍ରଣାର ଚେତନା ମସ୍ତିଷ୍ଠରେ ପହଞ୍ଚେ କିମ୍ବା ଆଦୌ 
କୌଣସି ଚେତନା ପହଞ୍ନଥାଏ । ତେଣୁ ଶିରଶୂଳ ଦୂର ହୋଇଯାଇଥାଏ । ଏହି 
କୌତୁ ହଳପୂର୍ଣ୍ଣ ବିଷୟଟି କୁ ପ୍ରତିକୂଳ ଉତ୍ତେଜନା” ଏବଂ ବେଦନାଶାମକ ଥିଷଧରେ ଥୁବା 
ଉତ୍ତେଜକ ଦ୍ରବ୍ୟକୁ ‘ପ୍ରତିକୂଳ ଉର୍ରେଜକ' କୁହା ଯାଏ । ବେଦନାଶାମକ ଓିଷଧରେ ତାର୍ପିନ୍‌ 
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ତେଲ, ମିଥାଇଲ୍‌ ସାଲିସିଲେଟ, ମେଲ୍ତଲ୍‌ ଆଦି ସାଧାରଣ ପ୍ରତିକୂଳ ଉତ୍ତେଜକ ରୂପେ 
ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇଥାରି ।: ଉତ୍ତାପ ମଧ୍ଯ ଗୋଟିଏ ଉତ୍ତମ ପ୍ରତିକୂଳ ଉତ୍ତେଜକ । ତେଣୁ ଗରମ 
ସେକ ଏବଂ ଉତ୍ତାପ ସୃଷ୍ଟିକାରୀ ଲୋହିତ ଆଲୋଜ ଆଦି ସନ୍ଧି ପ୍ରଦାହ ଜନିତ ଯନ୍ତ୍ରଣାରେ 
ଉପଶମ ପାଇଁ ବ୍ୟବହୃତ ହେଉଛି । 

„ କେବେକେବେ ଶିଶୁ, ବିଶେଷକର ସ୍କୁଲରୁ ଫେରିବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ କମ୍ବା କିଛି ସମୟ 
ପଢ଼ିବା ପରେ, ଶିରଶୂଳର ଅଭିଯୋଗ କରିଥାଏ । କେତେକ ଏହାକୁ ଚିନ୍ତାଜନିତ 
ରାବିଥାନ୍ତି, କିଚୁ ବହୁକ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା ନୁହେଁ; ପ୍ରକୃତରେ ଆଖ୍ର ପ୍ରତିସରଣରେ ତୁଟି ହିଁ 
ଏହାର କାରଣ । ଏଇଠି ପିଲାଟିକୁ ଚଷମାର ଆବଶ୍ୟକତା ପଡ଼ିପାରେ । ଯଦି ପିଲାଟି ପଛ 
ବେଞ୍ଚରେ ବସୁଥାଏ ତେବେ ସେ କଳାପଟାକୁ ପରିଷ୍କାର ଦେଖ୍ପାରୁନଥ୍ବାର ଅଭିଯୋଗ 
କରେ ଯାହାକି ଚକ୍ଷୁତୁଟିର ନିର୍ଦେଶକ । ଏହିପରି ପିଲାମାନଙ୍କ ଚକ୍ଷୁ ଚିଜିତସ୍ସକଙ୍କ ପାଖକୁ 
ନେବା ଉଚିତ୍‌ କିମ୍ବା ଅତ୍ୟନ୍ତ ଆବଶ୍ୟକ ଜଣେ ଚକ୍ଷୁ ବିଶେଷଜ୍ଞଙ୍କର ଯିଏକି ଦୂରରେ 
ଝୁଲାଯାଇଥ୍‌ବା ଅକ୍ଷର ଚାର୍ଟକୁ ପଢ଼ାଇ ଦୃଷ୍ଟିଂଶଳ୍ତି ପରୀକ୍ଷା କରିଥାତ୍ତି । ବିଭିନ୍ନ ଧାଡ଼ିରେ 
ହିନ୍ଦୀ କିମ୍ବା ଇଂରାଜୀର କ୍ରମାନୁଯାୟୀ ଛୋଟ ଅକ୍ଷରରେ ଲେଖା ହୋଇଥ୍‌ବା ଏହି ଚାର୍ଟ 
ସହିତ ଆମ୍ଭମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ ଅନେକେ ଅର୍ୟସ୍ତ । ଏହି ନକ୍ସା ପ୍ରଥମେ 1843 ରେ ହେନ୍ରିଚ୍‌ 
କୁଚଲର୍‌ଙ୍କଦ୍ଧାରା ଆଖ୍‌ ପରୀକ୍ଷା ପାଇଁ ପ୍ରସ୍ତୁତ କରାଯାଇଥ୍‌ଲା ଏବଂ 1854ରେ ଭିଏନାର 
ଭୋନ୍‌ ଜେଗର୍‌ଙ୍କଦ୍ଧାରା ଏହାର ବିକାଶ କରାଯାଇଥ୍‌ଲା। ତା'ର ଅକ୍ରଦିନ ପରେ 
ନେଦରଲାଣ୍୍‌ର ୟୁଟ୍ରେଚ୍‌୍ବାସୀ ହର୍ମାନ୍‌ ସ୍ଵେଲେନ୍‌ ନିଜର ବର୍ଗାକାର ଅକ୍ଷର ଉତ୍ତାବନ 
କଲେ ଯାହାକି ବର୍ରମାନ ମଧ୍ଯ ଆମେ ବ୍ୟବହାରକରୁଛୁ । ଏହି ନକ୍ସା ପରେ ସ୍ବେଲେନ୍‌ଙ୍କ 
ଚାର୍ଟ ଭାବରେ ପରିଚିତ ହେଲା । ଯଦି ଜଣେ ଚିକିତ୍ସକ ଚକ୍ଷୁରେ ତୁଟି ଥ୍ବାର ଦେଖନ୍ତି 
ତେବେ ଚଷମା ପିଛିବା ପାଇଁ ସେ ଉପଦେଶ ଦେଇଥାନ୍ତି, ଯଦ୍ଧାରା ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଅତିଶୀଘ୍ର 
ଦୂରହୋଇଥାଏ । 

ବୃଦ୍ଧ ଲୋକମାନେ ବାରମ୍ବାର ପ୍ରତ୍ୟାବରିତ ସ୍ପନ୍ଦନଦ୍ଵାର। ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଅନୂଭବ 
କରନ୍ତି ଯାହାଦ୍ଵାରା ମୁଣ୍ଡ ରିତରେ କଂପନ ସୃଷ୍ଟିହେଲାପରି ଲାଗିଥାଏ । ଏହା ବିଶେଷକରି 
ସକାଳେ ଏବଂ ରଲହେବା ପୂର୍ବରୁ ବେଶୀ ହୋଇଥାଏ । ଶିରର ସକମ୍ଷୁଖଭାଗ ଏବଂ ଶଙ୍ଖ 
ପ୍ରଦେଶ ଏଥ୍‌ରେ ମୁଖ୍ୟତଃ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇଥାର୍ତି । ଏହି ଶିରଶୂଳ ବେଳେବେଳେ ତନ୍ଦ୍ରାରାବ 
ସହିତ ମିଶି ହୋଇଥାଏ । ଏହି ଲକ୍ଷଣରେ ରଭ୍ତଚାପ ବଢ଼ିଯିବାର ଆଶଙ୍କା ଥାଏ, ତେଣୁ 
ରଭ୍ତଚାପର ପରୀକ୍ଷା ଦରକାରପଡ଼େ । ଯଦି ରଭ୍ତଚାପ ବଢ଼ିଥାଏ ତେବେ ଚିକିତ୍ସକ ରନ୍ତଚାପ 
କମାଇବା ପାଇଁ ଞିଷଧ ଦିଅନ୍ତି, ଯାହାକି ରୋଗୀଟିକୁ ଜୀବନର ଅବଶିଷ୍ଟ ସମୟ ପାଇଁ 
ନେବାକୁ ପଡ଼ିଥାଏ । 

ବର୍ଭମାନ ଆମେ ଜାଣୁଛୁ ଯେ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଜଣାଇଦେଉଥ୍‌ବା ବାର୍ଭାଗୁଡ଼ିକ 
ନବୁଝିପାରି ଆମେ ଶରୀରର କେତେ କ୍ଷତି କରିଥାଉ । ଏହିପରି ଅନେକ କ୍ଷେତ୍ରରେ 
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ଶିରଶୂଳ ଏକ ରୋଗ ନହୋଇ କେତେଜ ଅବ୍ୟବସ୍ଥାର ବାର୍ଭାବହ ମଧ୍ଯ ହୋରଥାଏ । ଦୁଇଟି 
ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ବା ଗୋଟିଏ ବଟିଜାଦ୍ଵାରା ଏହି ବାର୍ରଭାବହକୁ ମାରି ଦେବାଠାରୁ ବଡ଼ ବୋକାମି 
ଆଉ କିଛି ନାହିଁ । ସୀମାପାରିରୁ ଶତ୍ତୁମାନଙ୍କ ଆକ୍ରମଣର ବାର୍ରଭା ନେଇଆସିଥ୍‌ବା ବୃତକୁ 
ବାରମ୍ବାର ମାରୁଥ୍ବା ରାଜା କୌଣସି ଉପାୟରେ ମଧ୍ଯ ଶତ୍ରୁର ଆକ୍ରମଣକୁ ପ୍ରତିହତ 
କରିପାରିନଥାଏ । ଅଛଜିଛି ଅଧ୍କ ମୁହୂର୍ରଭ ପାଇଁ ଅଜ୍ଞାନର ଆଶୀର୍ବାଦରେ ରହିବା ଛଡ଼ା 
ଅନ୍ୟ କିଛି ସଫଳତା ତାକୁ ମିଳେନାହିଁ । ଫଳତଃ, ଶୀଘ୍ର ହେଉ କିମ୍ବା ବିଳମ୍ବରେ , ଶତୁ ତାକୁ 
ଅଭ୍ଧିଆରକଜୁ ଆଣିଥାଏ ଏବଂ ପରେ ଫଳ ଅଧକ ଦୁଃଖପୂର୍ଣ୍ଣ ହୁଏ । 

.ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଅନ୍ୟ କେଉଁ ପ୍ରକାରର ବାର୍ରା ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଜଣାଇବାକୁ ଚେଷ୍ଟା କରିଥାଏ ? 
ହଁ, ସ୍ତ୍ରୀ ଲୋକମାନେ ସେମାନଙ୍କର ମାସିକ ରତୁସ୍ରାବର ଗୋଟିଏ ସପ୍ତାହ ପୂର୍ବରୁ ଏଥ୍‌ରେ 
ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନ୍ତି । ଏହାକୁ ମୋଟାମୋଟି ଭାବେ ପ୍ରାକ୍ରତୁସ୍ତାବ ଶିରଶୂଳ (ପ୍ରି ମେନ୍ଷ୍ମୁଆଲ୍‌ 
ହେଡାକ୍‌) କୁହାଯାଏ । ଏହି ସମୟରେ ଶରୀରରେ ଅଧ୍କ ଜଳୀୟାଂଶର ଭପସ୍ଥିତି ଯୋଗୁ 
ଏହା ହୋଇପାରେ । ପରିବରିତ ହର୍‌ମୋନ୍‌ ସ୍ତରର ପ୍ରଭାବ ହୁଏତ ଏଥ୍‌ରେ ଅଂଶ ଗ୍ରହଣ 
କରିଥାଏ । ତେଣୁ ଚିକିତ୍ସକ ମୃତ୍ରଳ ିଷଧର ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିଥାନ୍ତି ଯାହା ଶରୀରରୁ ମୂୃତ୍ରଦ୍ଵାରା 
ଅଧ୍କ ଜଳୀୟାଂଶକୁ ବାହାରକୁ ଜାଜ଼ିଦିଏ । 

ବେଳେବେଳେ ଶିଶୁମାନେ ଚିଡ଼ିଚିଡ଼ାହୋଇ କାନ୍ଦିଥନି, ଏମିତିକି କୋଳେଇ 
କାଖେଇ ମଧ୍ଯ କାନ୍ଦ ବନ୍ଦ କରାଯାଇନପାରେ । ପିଲାମାନେ ଅନେକ କାରଣରୁ କାନ୍ଦିଥାନ୍ତି, 
ସେଥ୍ମଧ୍ଯରୁ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ଗୋଟିଏ କାରଣ ହୋଇପାରେ । ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଚିକିତ୍ସକ 
କ୍ରମାନୁଯାୟୀ ଶିଶୁର ଗଳା ଏବଂ ଜାନକୁ ଦେଖତ୍ତି । ବେଳେବେଳେ ଏହି ସଂକ୍ରମଣ 
ସ୍ଥାନଗୁଡ଼ିକ ଶିଶୁମାନଙ୍କର ଯନ୍ତ୍ରଣା ତଥା ଶିରଶୂଳର କାରଣ ହୋଇପାରେ । 

ଥଣ୍ଡା ପାଗରେ ଅତି ତୀବ୍ର ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ମୁଖ ବିଷଣ୍ଡ କରିବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ, ଅତ୍ୟନ୍ତ 
କଷ୍ଟଦାୟକ ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଏ । ସାଧାରଣତଃ ଜଣେ ଯେତେବେଳେ ମୁଣ୍ଡ ତଳକୁ ନୂଆଁଏ 
ନାକରୁ ପୂଜପରି ସ୍ରାବ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ସାଇନୋସାଇଟିସ୍‌ ହୋଇଥ୍‌୍ବାର ସୂଚନା ଦିଏ । 
ଆମେ ଶେଷ ଅଧ୍ୟାୟରେ ଏହା ବିଷୟରେ ଅଧ୍କ ଆଲୋଚନାକରିବା । ଏହି ଯନ୍ତ୍ରଣା ବେଶ୍‌ 
ଅସୁବିଧାପ୍ରଦ ଏବଂ ଜଣେ ଅଲୋଡ଼ା ଓ ଜିଦିଆ ଅତିଥ୍‌ଙ୍କପରି କୌଣସି ପ୍ରତିକାର ବ୍ୟବସ୍ତା 
ନକରିବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଏହା ଛାଡ଼ି ଯାଏନାହିଁ । 

ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ଏବଂ କ୍ଷଯପ୍ରାପ୍ତ ଦନ୍ତ ମଧ୍ଯ ଶିରଶୂଳ କରାଇଥାନ୍ତି । ଏହା 
ସନ୍ଦେହଜନକ ଯେ କିପରି ଏତେ ଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରର ରୋଗ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା କରାଇଥାନ୍ତି । 
ପ୍ରକୃତରେ ଏହି ପ୍ରକାରର ଶିରଶୂଳ ଏକ ପ୍ରେରିତ ଯନ୍ତ୍ରଣା । ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ଅଂଶରୁ ପ୍ରେରିତ 
ହୋଇ ଶରୀରର ଅନ୍ଯ ସ୍ଥାନରେ ସୃଷ୍ଟିକରୁଥ୍‌ବା ଯନ୍ତ୍ରଣାକୁ ଚିକିତସ୍ସକମାନେ ପ୍ରେରିତ 
ଯନ୍ତ୍ରଣା କହିଥାନ୍ତି । ପ୍ରେରିତ ଯନ୍ତ୍ରଣାର ଗୋଟିଏ ମୁଖ୍ୟ ଉଦାହରଣ ହେଉଛି ଆନ୍‌ଜାଇନା 
ନାମକ ହୃଦ୍‌ରେ।ଗ ଯାହାକି କେବଳ ବକ୍ଷର ବାମ ପାର୍ଶ୍ବରେ ଅନୁଭୂତ ହୁଏ ନାହିଁ, ବରଂ 
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ବାମହାତର ତଳ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଏ । ଏହା ମଧ୍ଯ କୌତୁହଳପୂଣ୍ଡ ଯେ ଏ ବିସ୍ଲୟକର 
ପ୍ରକ୍ରିୟା ଘଟୁଛି କିପରି ? ପ୍ରକୃତରେ, ଯେଉଁ ସ୍ବାୟୁଗୁଡ଼ିକ ଯନ୍ତ୍ରଣାପୂର୍ଣ୍ଣ ବେଦନା ମସ୍ଥିଷ୍କକୂ 
ନିଅନ୍ତି, ସେଗୁଡ଼ିକ ଜଟିଳ ଡାଳ ଯୁକ୍ତ ଗଛ ପରି ଦେଖାଯାଇଥାରି । ଅଣୁବୀକ୍ଷଣ ଯନ୍ତ୍ରରେ 
ଦେଖୁଲେ ଗୋଟିଏ ସ୍ମାୟୂୁକୋଷ ପ୍ରକ୍ତରେ ଗଛଟିଏ ପରି ଦେଖାଯାଏ ଯାହାଜୁ 
ଡେନ୍‌ଡ୍ରାରଟ୍‌ କୁହାଯାଏ । ଏହା ଗ୍ରୀକ୍‌ ଶବ୍ଦ ଡେନ୍‌ଦଡ୍ରନ୍‌ ( ଗଛ )ରୁ ଆସିଛି । ଗୋଟିଏ ସ୍ମାୟୁର 
ବିଭିନ୍ନ ଶାଖା କୌଣସି ଏକ ବିଷ୍ଟୃତ ଅଙ୍ଗରୁ ଯନ୍ତ୍ରଣାର ତରଙ୍ଗ ବହନ କରିଆଣିଥଆ୍ତି । 
ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ତ୍ରିଧାରା ସ୍ନାୟୁ ( ଟରାଇଢେମିନାଲ୍‌ ନଇଁ) ମୁଖ ଏବଂ ଶିରର ଅଧ୍କାଂଶ 
ଅଂଶରୁ ଯନ୍ତ୍ରଣାଦାୟକ ବେଦନା ବହନ କରି ଆଣନ୍ତି । ଏପରି କ୍ଷେତ୍ରରେ ଯେତେବେଳେ 
ମୁଖମଣ୍ଡଳର ଗୋଟିଏ ଅଂଶରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୁଏ, ଏହାକୁ ମୁଖମ ଶ୍ରଳରଂ ଅନ୍ୟ ଗୋଟିଏ 
ଅଂଶରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୁଏ, ଏହାକୁ ମୁଖମଣ୍ଡଳର ଅନ୍ୟ କୌଣସି ଅଂଶର ଯନ୍ତ୍ରଣା, ଶିରରେ 
ଯନ୍ତ୍ରଣ¦ କିମ୍ବା ସମଗ୍ର ଯନ୍ତ୍ରଣା କୁହାଯାଇପାରେ । ଚିତ୍ର 14ରେ ଅନେକ କାରଣ ଦିଆଯାଇଛି 
ଏବଂ ତାଜୁ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା ବା ଶିରଶୂଳ କୁହାଯାଇଛି । ଆମେ ଏହି ପ୍ରକାର ଅନେକ ଘଟଣାକୁ 
ନିଜ ଆୟରଭ୍ତଜୁ ଆଣିସାରିଇୂଣି । 

ଶିରଶୂଳର ଅନ୍ୟ ଏକ କାରଣ ହେଲା ଗ୍ରୀବାସ୍ଥିର କ୍ଷୟ ଯାହାକୁ ସ୍ପଶ୍ିଲୋସିସ୍‌ 
କୁହାଯାଏ । କାନ ମଧ୍ଯରେ ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶର ପ୍ରଦାହ ବା କର୍ଣ୍ଣ ପ୍ରଦାହ ଏବଂ କାନର ପଛ 
ପାଖରେ ଭୁଶ୍ଡିପରି ଅସ୍ଥିବୃବଧି ( ମାଷ୍ଟର ଡାଇଟିସ୍‌) ମଧ୍ଯ ଶିରଶୂଳର କାରଣ ହୋଇପାରେ । 
ଏଗୁଡ଼ିକ ସାଧାରଣ ଶିରଶୂବଳନର କାରଣ ନହେବା ହେତୁ ଏହି ବିଷୟରେ ଗଭୀର 
ଆଲୋଚନାର ଆବଶ୍ୟକତା ନାହିଁ । ଏହା ବିଷୟରେ କିନ୍ତୁ ସାମାନ୍ୟ ଧାରଣା ଦେବା ବହୁତ 
ଜରୁରୀ । ବିଭିନ୍ନ କାରଣରୁ ହେଉଥ୍‌ବା ମୁଣ୍ଡବିନ୍ଧା ସଂପର୍କରେ ଏହା ସୂଚନା ଦେଇଥାଏ । 
ତୀବ୍ର ଶିରଶୂଳର ଅନ୍ୟତମ ରୂପ ହେଲା ଅଧକପାଳିବିନ୍ଧା (ମାଇଗ୍ରେନ୍‌) ଯାହାକି ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର 
ଯନ୍‌ ଆବଶ୍ୟକ କରେ । ଏହି ଶିରଶ୍ୂଳରେ. ବମନେଳ୍ଛା, ବାତି ଏବଂ ଦୃଷ୍ଟି, ଶ୍ରବଣ, ଅନୁଭବ 
ତଥା କଥନରେ ବିଶୃଙ୍ଖଳା ପରି ଲକ୍ଷ ଣଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରବଳ ଭାବରେ ପ୍ରକାଶ ପାରଥାଏ । 
ସାଧାରଣତଃ ଏହି ଶିରଶୂଳ କପାଳର ଅଧା ଅଂଶରେ ହୋଇଥାଏ । କ୍ଵଚିତ୍‌ ସଂପୂର୍ଣ 
ମସ୍ତିଷ୍ଠରେ ଦେଖାଯାଏ । ଏହି ଅଧଜପାଳବିନ୍ଧା ଅତିବେଶୀରେ ପାଞ୍ଚ ଭାଗ ଲୋକଙ୍କୁ 
ହୋଇଥାଏ । ପୂରୁଷଠାରୁ ନାରୀମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା ଅଧ୍କ ଦେଖାଯାଏ ଏବଂ ଏହା 
ସମଗ୍ର ପରିବାରରେ ଦେଖାଯିବାର ସୂଚନା ରହିଛି । ଏହି ପ୍ରକାର ରୋଗ ଆକ୍ରମଣ 
ସାଧାରଣତଃ ପ୍ରାକ୍ଯୌବନ ବା ଆଦ୍ୟଯୌବନରେ ହୋଇଥାଏ । 

ମୁଖ୍ୟ ପ୍ରକାରର ଅଧକପାଳବିନ୍ଧା ଏକ ପୂର୍ବାଭାସ ପରେ ହିଁ ଘଟିଥାଏ । ପୂର୍ବାରାସ 
ହେଲା ଦୃଷ୍ଟି ବିଭ୍ରାଟ । ଉଜ୍‌ନ ବିନ୍ଦୁ ବା ଅଙ୍କାବଙ୍କା ରେଖାମାନ ଦୁଇଟିଯାକ ଆଖରେ 
ଦେଖାଯା୍ତି । ପୂର୍ବାରାସର କେତେ ମିନିଟ୍‌ ପରେ ମୁହଁ, ହାତ ଏବଂ ଗୋଡ଼ରେ ଜଡ଼ତା, 
ଝିମ୍ଝିମ୍‌ ହେବା ଏବଂ ଦୁର୍ବକତ। ମଧ୍ୟ ଅନୁଭବ କରାଯାଇପାରେ । ଏହି ପ୍ରକାର ଅନୁଭବ 
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ଭ୍ରମ ଏବଂ ତନ୍ଦ୍ରାଭାବ ସହିତ ମିଶି ହୋଇଥାଏ ! ସେ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଜଥା କହିବାରେ ସାମାନ୍ୟ 
କଷ୍ଟ ମଧ୍ୟ ହୋରପାରେ । ଅଛକେତେ ମିନିଟ୍‌ ମଧ୍ୟରେ, ଏହି ରକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିଜ ଶରୀରର ଏଜ 
ସ୍ଥାନରୁ ଅନ୍ୟ ଅଂଶକୁ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇଥାଏ । ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥାର ପ୍ରଥମ ସୂଚନା ହ୍ବାସପାଇ 
ଜ୍ୁମଶଃ ତୀବ୍ର ଶିରଶୂଜ ସୃଷ୍ଟି ହୋଇଥାଏ । ଏହି ଯନ୍ତ୍ରଣା ଶିରର ବିପରୀତ ପାର୍ଣ୍ଣିରେ 
ହୋଇଥାଏ ଯେଉଁଥୁରେ ପ୍ରାଥମିକ ଅବଶତା ଏବଂ ସୂଚୀବଵ୍ଧ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଅନୁଭୂତ ହୋଇଥାଏ । 
ଅନେଜ ସମୟରେ ରୋଗୀ ଆଲୋକକୁ ଭଲପାଏ ନାହିଁ ଏବଂ ସମସ୍ତ ଆଲୋକକୁ 
ଲିଭାଇଦେଇଥାଏ । ଅଧକପାଳବିନ୍ଧାରେ ବାତ୍ତିଲାଗେ ଏବଂ ବାରତ୍ରି ମଧ୍ଯ ହୋଇଥାଏ । 
ପିଲାମାନେ ଶିରଶୂଳ ବା ବିନା ଶିରଶୂନରେ ବାରି ଏବଂ ଉଦର ଯନ୍ତ୍ରଣା ଭୋଗିଥାଉ । 
ଏହାନୁ ଭଦରଜ ଅର୍ଵକପାଳବିନ୍ଧା ଜୁହାଯାଏ । 

ଅଧଳପାଳବିନ୍ଷା ସାଧାରଣଭାବେ କେତେ ଘଣ୍ଡାରୁ ଅନେଜ ଦିନ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ରହିଥାଏ । ଏହି ଆକ୍ରମଣ ସପ୍ତାହରେ ଦୂରରୁ ତିନି ଅର ହେଇଥ୍‌ଲା ବେଳେ ଅନେଜ 
ସମୟରେ କ୍ଵଚିତ୍‌ ହୁଏ । ସ୍ତ୍ରୀ ଲୋକମାନେ ମାସିକ ରତୁସ୍ରାବ ସମୟରେ ଏହାର 
ଆକ୍ରମଣରେ ବାରମ୍ବାର ପୀଢ଼ିତ ହୁଅନ୍ତି । 


ଇନ୍‌ଟ୍ରାକ୍ରାନାଲ୍‌ 


ସାଇନସାଇଟିସ __„ ଚାପ 
ଅକୁଲଲାର୍‌ ଟ୍ୟୁମ୍‌ର 
ଭିପ୍ରାକ୍ଧିର୍‌ ଭ୍ରମ ଆଵ୍‌ଚେସ୍‌ 
ଵା ଗୁଢୋମା ହାମରେଦ୍‌ 


ଅଜ୍ଚରାଲ୍‌ 


nc ର 

ନ ମାଞ୍ଟିଓଡ଼ା 

ନ୍ୟୁରାଲ୍‌ଜିଆ _ a 
ଏବଂ 

ଦାନ୍ତର ସେପ୍‌ସିସ୍‌ ପ୍ୟାସିଆଲ୍‌ 


ସ୍ମାଇନାଳ 
ଆଧଥାଇଟିସ 
ସ୍ମ ଢ଼ାଟାର ଲୋସିସ୍‌ 


ଟିତ୍ର 14 : ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥାର ବିଭିନ୍ନ ଜାରଣ 
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ଅଧକପାଳବିନ୍ଧାରେ ମୁଣ୍ଡ ଏତେ ଜୋର୍‌ରେ ବିନ୍ଧେ କାହିଁକି ? ମସ୍ଥିଷ୍ଟର ବିଭିନ୍ନ 
ପ୍ରକାରର ରଭ୍ତନାଳୀ ରହିଛନ୍ତି ଯାହାଜି ନିର୍ଦିଷ୍ଟ କାରଣ ନଥାଇ ହଠାତ୍‌ ପ୍ରସାରିତ କିମ୍ବା 
ସଂପ୍ରାସାରିତ ହୁଅରି । ଏହି ର୍ତବାହୀ ନାଳୀ ଉପରେ ଗୁପ୍ତଚର ପରି ଅନେକ ସ୍ବାୟୁ ମଧ୍ଯ 
ରହିଛି । ଯେତେବେଳେ ରଢଭ୍ଧବାହୀ ନାଳି ସଂପ୍ରସାରିତ ହୁଏ ଏହି ସ୍ଵାୟୁଗୁଡ଼ିକ 
ଭର୍ତେଜିତ ହୁଅଚି ଏବଂ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଅନୁଭୂତ ହୁଏ । ପ୍ରକୃତରେ ଧମନୀର ବିସ୍ତାରଣ ଯୋଗୁଁ 
ଅନେକ ପ୍ରକାରର ଶିରଶୂଳ ବା ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୋଇଥାଏ । ଅନେକ ଜ୍ବରରେ °ହିଷ୍ଟାମିନ୍‌' ନାମକ 
ଏଜ ରସାୟନ ଶରୀରରେ ନିର୍ଗତହୃଏ ଯାହା ମସ୍ତିଷ୍ଠର ରଭ୍ତବାହୀ ନାନୀ ଗୁଡ଼ିକର ବିସ୍ଥାରଣ 
ଘଟାଇ ମୁଣ୍ଡବ୍ୟଥା କରାଇଥାନ୍ତି । ଉଚ୍ଚ ରକ୍ତଚାପରେ ଶିରଶୂଳ ହେବାର ଆମେ ଦେଖ୍ଛୁ । 
ବର୍ଭମାନ ଜଣେ ସହଜରେ ଶିରଶୂଳର କାରଣ ବୁଝିପାରିବ ଯାହା ଉଚ୍ଚରଭ୍ତଚାପରେ ମଧ୍ଯ 
ସେହି ଧମନୀର ସଂପ୍ରସାରଣ ଯୋଗୁଁ ହୋଇଥାଏ । ଏହି ଅବସ୍ଥା ଗୋଟିଏ ହୋସ୍ପାଇପ୍ର 
ସ୍ଥୀତତା ସଦୃଶ, ଯେତେବେଳେ ହଠାତ୍‌ ଜଳ କ୍ଷିପ୍ର ଗତିରେ ଆସିବାକୁ ଆରମ୍ଭକରେ, 
ପାଇପ୍‌ରେ ଏହିପରି ଜଳର ଚାପ ବଢ଼ିଯାଏ । ଅନେକ ବିଷ, ଯେପରି କାର୍‌ବନ୍‌ 
ମନୋକ୍ସାଇଡ, ମଧ୍ଯ ସେହିପରି ପଦ୍ଧତିରେ ଶିରଶୂଳ ଉପ୍ନ୍ନ କରିପାରନ୍ତି । ଅର୍ଵବକପାଳବିନ୍ଧା 
ବେଳେ ଜଣେ ଶଙ୍ଖପ୍ରଦେଶରେ ଥବା ରକ୍ତବାହୀ ନାଳୀର ସ୍ପନ୍ଦନ ଦେଖୁପାରିବ । କେତେକ 
ରୋଗୀ ଗନା ପାର୍ଶ୍ବଦେଇ ମସ୍ତିଷ୍ଠକୁ ଯାଉଥ୍‌ବା ରକ୍ତବାହୀନାଳୀ ଉପରେ ସାମାନ୍ୟ ଚାପ 
ପ୍ରୟୋଗକରି ମୁଣ୍ଡବ୍ଯଥାକୁ ନିୟନ୍ତରଣ କରିବାର ଦେଖାଯାଏ । ଏହିଗୁଡ଼ିକ ସାଧାରଣତଃ 
ମାତୃକା ଧମନୀ ଯାହା ଗ୍ରୀବାର ଦୁଇ ପାର୍ଶ୍ବରେ ଯାଇଥାନ୍ତି । ସାଧାରଣଭାବେ ଏଥ୍‌ପାଇଁ 
ଚିକିତ୍ସକମାନେ ଏର୍‌ଗୋଟାମାଇନ୍‌ ( 67୦amine) ଥ୍ବା ଓିଷଧ ଦିଅନ୍ତି ଯାହା ଧମନୀକୁ 
ସଙକୁଚିତକରି ଶିରଶୂଳ ଭପଶମ କରିଥାଏ । ଏର୍‌ଗୋଟାମାଇନ୍‌ ଥ୍ବା ଥିଷଧ ଶିରଶୂଳ 
ଆକ୍ରମଣର କେତେ ମିନିଟ ପରେ ଗ୍ର ହଣକଲେ କାମ କରିଥାଏ । ଏହାର ମାତ୍ରା ବିଷୟରେ 
ସଚେତନ ହେବା ଉଚିତ୍‌ କାରଣ ଏହାର ମାତ୍ରାଧ୍କ ସେବନରେ ଶିରଶୂଳ ହୋଇପାରେ । 
ଗର୍ଭାବସ୍ଥାର ଯେକୌଣସି ପର୍ଯ୍ୟାୟରେ ମଧ୍ଯ ଏ ବଟିକା ଗ୍ରହଣକରିବା ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । 

ଯଦିଓ ଧମନୀମାନଙ୍କର ବିସ୍ତାର ଫଳରେ ଅର୍ଵକପାଳବିନ୍ଧା ହୁଏ, ପ୍ରାଥମିକ 
ପୂର୍ବାରାସ ଲକ୍ଷଣ କିନ୍ତ ରବ୍ତବାହିନୀଗୁଡ଼ିଜର ସହସା ସଂକୋଚନରୁ ସୃଷ୍ଟିହୋଇଥାଏ । 
କେତେକ ଲୋକଙ୍କର ଏହି ଧମନୀ ସଂକୁଚିତ ଏବଂ ବିସ୍ପାରିତ କାହିଁକି ହୁଏ ଅନେକେ ଜାଣନ୍ତି 
ନାହିଁ। 

ମନେରଖ୍ବାକୁ ହେବ ଯେ, ଅର୍ଵଜପାଳବିନ୍ଧା ଚଞ୍ଚଳ ଏବଂ ପରିଶ୍ରମୀ 
ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍ଠାରେ ସାଧାରଣତଃ ଦେଖ୍‌୍ବାକୁ ମିଳେ । ଅଧ୍‌କ ପରିଶ୍ରମ କିମ୍ବା ମାନସିକ 
ଶ୍ରମଦ୍ଧାରା ମଧ୍ଯ ଏହା ହୋଇପାରେ । ତେଣୁ ଜଣେ ଅର୍ଵକପାଳି ରୋଗୀ ଅଧ୍‌କ ଶାରୀରିକ 
ଏବଂ ମାନସିକ ଶ୍ରମରୁ ନିବ୍‌ଭର ହିବା ଉଚିତ୍‌ । କେବେ କେବେ ମାନସିକ ଶ୍ରମର ଶେଷରେ, 
ଉଦାହର ଣସ୍ବରୂପ ସପ୍ତାହାନ୍ତ ଏବଂ ଛୁଟିଦିନମାନଙ୍କରେ, ଏହା ହୋଇଥାଏ । 
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ଗର୍ଭନିରୋଧକ ବଟିକା ମଧ୍ଯ ଅର୍ଵଜପାଳବିନ୍ଧା ସୃଷ୍ଟିକରେ କିମ୍ବା ବଢ଼ାଇପାରେ । 
ଅନ୍ୟପକ୍ଷରେ ଗର୍ଭାବସ୍ଥା ଏଇ ରୋଗର ବାରମ୍ବାର ଆକ୍ରମଣନୁ ହ୍ରାସକରିଥାଏ । ଉଜ୍ଜଳ 
ଆଲୋକ କିମ୍ବା ସହସା ପ୍ରଚ୍ଵଳିତ ଆଲୋକ, ମଦ୍ୟପାନ, ଛେନା ବା ଚକୋଲେଟ ପରି 
କେତେଜ ଖାଦ୍ୟ ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ଫିନାରଲ୍‌ଥାଇଲାମିନ୍‌ ପରି ପଦାର୍ଥ (phenylethyla- 
mine) ଥାଏ (ଯାହା ରଭ୍ତବାହୀ ନାନୀ ବିସ୍ଥାରଣରେ ସାହାଯ୍ଯକରେ ), ତାହାଦ୍ଵାରା 
ଶିରଶୂଳ ଆକ୍ରମଣ କରିପାରେ । ବେଳେବେଳେ ଜଣେ ଅର୍ଵକପାଳବିନ୍ଧା ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତି 
ନିଜର ଅନୂରୂତିରୁ ରୋଗ ଆକ୍ରମଣର ପରିସ୍ଥିତି ଏବଂ ଲକ୍ଷଣ ବିଷୟରେ ଜାଣିଥାଏ । 
ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ଆକ୍ରମଣ ପାଇଁ ଦାୟୀ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ଖାଦ୍ୟ, ପାନୀୟକୁ ସେ ଚିହ୍ନଟ 
କରିପାରେ । ଅରେ ଜାଣିଗଲାପରେ ସେ ଖାଦ୍ୟକୁ ତ୍ୟାଗକଲେ ରୋଗ ମଧ୍ଯ ଦୂରେଇଯାଏ । 

ଗୋଟିଏ ଭତ୍ତମ ପନ୍ଥା ଏଥୁପାଇଁ ହେଉଛି ନିଜର ଦିନଲିପି ପୁସ୍ତିକା ରଖ୍‌ବା 
ଆକ୍ରମଣ ଦିନର ଘଟଣାବଳୀ କେବଳ ନଲେଖ୍‌ ବରଂ ଗୋଟିଏ ମାସର ପ୍ରତ୍ୟେକ କଥା 
ପାଇଁ । ସେହି ପୂସ୍ତିକାରେ ସଂମ୍ପୂର୍ଣ୍ଣ କଥା ଲେଖାଯିବା ଉଚିତ୍‌ - କେତେବେଳେ ତୁମେ ଉଠିଲ 
କିମ୍ବା ଶୋଇବାକୁ ଗଲ, ଖାଦ୍ୟର ସମୟ, କଣ ଖାଇଲ ଏବଂ ପିଇଲ, ପାଣିପାଗ, 
ଯେକୌଣସି ମାନସିକ ଶ୍ରମ କିମ୍ବା ଅଧ୍କା ଶାରୀରିକ ଶ୍ରମ । ଏଇ ଅଧ୍ୟୟନରୁ ବେଳେବେଳେ 
ଅଦ୍ଧାକପାଳବିନ୍ଧାର କାରଣ ଜଣାପଡ଼ିଯାଏ । ଖାଦ୍ୟ ନଖାଇ ରକ୍ତରେ ଶର୍କରାର ହ୍ରାସ ଯୋଗୁ 
ଏହା ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ, ତେଣୁ ନିୟମିତ ଖାଦ୍ୟାତର୍ୟାସ ଦରକାର । ଯଦି ତୁମେ ଭାବୁଛ 
ଯେ ଗର୍ଭନିରୋଧକ ବଟିକା ଯୋଗୁ ତୁମେ ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ହେଉଛ, ତେବେ ଅନ୍ୟ ନିରୋଧକ 
ବ୍ୟବସ୍ଥାକୁ ପରିବର୍ଭନ କରିବା ଆବଶ୍ୟକ । 

ପରିଶେଷରେ, ଦୁତ ବେଗରେ ଚାଲିବା, ଦୌଡ଼ିବା, ପହଁରିବା କିମ୍ଭା ଯୋଗ ପରି 
ନିୟମିତ ବ୍ୟାୟାମ ଶରୀରକୁ ଶିଥ୍ନକରାଇ ଅଧାକପାଳବିନ୍ଧାକୁ ଦୂର କରିବାରେ ସାହାଯ୍ୟ 
କରଚ୍ତି । କେତେକେ ଧାନଦ୍ଵାରା ମଧ୍ୟ ଉପକ୍ତ ହୋଇଥାରି । ଉପଶମର ଏହି ପଦ୍ଧତି ସମ୍ପୂର୍ଣ 
ଆରୋଗ୍ୟ କରାଇପାରେ । ପୀଡ଼ିତ ବ୍ୟକ୍ତିର ବୟସ ବଢ଼ିବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ଏହି ଆକ୍ରମଣର 
ପ୍ରଭାବ କମିଯାଏ କିମ୍ବା କମ୍‌ କ୍ଷତିକାରକ ହୁଏ । ମହିଳାମାନଙ୍କର ରତୁଚ କ୍ର ବନ୍ଦ ସହିତ ଏହି 
ଅର୍ଵକପାଳବିନ୍ଧା ମଧ୍ଯ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ରଲ ହୋଇଯାଏ । 

ଆସ୍ପିରିନ୍‌, ଅର୍ବ କପାଳବିନ୍ଧାରେ ବିଶେଷ ସହାୟକ ନହେଲେ ମଧ୍ଯ ଅନ୍ୟ ସମସ୍ତ 
ପ୍ରକାରର ଶିରଶୂଳରେ ଏହା ହେଲା ଆରୋଗ୍ୟର ପ୍ରଧାନ ଅବଲମ୍ବନ । ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ବିଶ୍ବରେ 
ଏଜ ଶସ୍ତା, ନିରାପଦ ଏବଂ ବହୁଳ ବ୍ୟବହୃତ ଞିଷଧ । କେତେକ ଚି ଜିସ୍କଙ୍କ ମତ ଅନୁଯାୟୀ 
ଏହା ସାଧାରଣ ଓିଷଧ ରଣ୍ଡାରରେ ଗୋଟିଏ ଅତି ଆବଶ୍ୟକ ିଷଧ । କେବଳ ଏତିକି 
ନୁହେଁ, ମନୁଷ୍ୟମାନଙ୍କଦ୍ଧାରା ବ୍ୟବହୃତ ଏକ ପୂରାତନ ଞିଷଧ ମଧ୍ଯ । ଯଦିଓ ଶୁଵ 
ଆସ୍ପିରିନ୍‌କୁ କେବଳ ଗତ ଶତାହୀରୁ ଅଲଗା କରାଯାଇଛି, ଏହା ବ୍୍ଷରୁ ସଂଗୃହୀତ ହୋଇ 
ଯନ୍ତ୍ରଣା ଏବଂ ବେଦନା ପାଇଁ ପ୍ରାଚୀନ କାଳରୁ ବ୍ଯବହୃତ ହୋଇଆସୁଛି । ପ୍ରକୃତରେ 
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ଆସ୍ପିରିନ୍ର ନାମ ଗୋଟିଏ ପ୍ରକାର ବୃକ୍ଷଗୋଷ୍ଠୀ ଯେଉଁଥ୍‌ରେକି ତିଷଧ ରହିଥ୍ବାର 
ପ୍ରଥମରୁ ଦେଖାଯାଇଥ୍ଲା । ଏହି ଶ୍ରେଣୀର ମୂଖ୍ୟ ମ ଛଗୁଡ଼ିକ ହେଉଛନ୍ତି ବ୍ରାଇଡାର୍‌ରେଥ, 
ମିଡ଼ୋସ୍ପିଟ୍‌୍‌ ଏବଂ ହାର୍ଡ଼ହାଜ୍‌ । ଆହୁରିମଧ୍ୟ, ଆସ୍ପିରିନ୍‌ (ଜିମ୍ବା ସାଲିସିଲିକ ଏସିଡ଼) 
ଅନେକ ଗୁଳ୍ ( ଜସ୍ତିଜ୍‌, ଚ୍କ୍ଷାରୋହୀ ଗୁଳ୍ଟ ପାର୍ଟିଜ୍‌ କୋଳି), ଛୁଇଁ (ଚଣା, ବିନ୍‌, ଇବଟ), 
ଘାସ (ଗହମ ଜାତୀୟ ଶସ୍ଯ ଏବଂ ଆଖ) ଓ ବୃକ୍ଷମାନଙ୍କରେ (ବିଚବୃକ୍ଷ ରୁର୍ଜଚ୍‌୍ଷ, 
ଜନପାଇ, ପୋପଇାର ଏବଂ କୃଶ) ଦେଖାଯାଇଥାଏ । କୃଶ (ଗୋଟିଏ ଗଛ ଯେଉଁଥ୍‌ରୁ 
କ୍ରିକେଟ ବ୍ୟାଟ୍‌ ଆଜି ତିଆରିହେଉଛି)ର ରସନୁୂ ହିପୋକ୍ରାଟ୍‌ସ୍‌ ଖ୍ରୀ.ପୂ. ଚତୁର୍ଥ ଶତାହୀ 
ପୂର୍ବରୁ ଶିରଶୂଳ ପାଇଁ ଅନୁମୋଦନ କରିଥ୍ଲେ | ରସାୟନ ଅଧ୍ୟାପକ ହରମାନ୍‌ ଜୋଇ୍‌ବେ 
ଲେପ୍ଜିଗ୍‌ ବିଶ୍ବବିଦ୍ୟାଳୟର ପରୀକ୍ଷାଗାରରେ ଏହାର ମୌଳିକ ତର୍ତ୍‌ ସାଇିସିଲିକ୍‌ ଏସିଡ଼କୁ 
1874ରେ ପ୍ରଥମ ଅର ପାଇଁ ବିଶ୍ଲେଷଣ କରିଥ୍ଲେ । 1899ରେ ଫେ ଲିକ ହଫ୍ମାନ୍‌ ନାମନ 
ଜଣେ ଯୁବ ରସାୟନ ଗବେଷକ ଏହି ଏସିଡ୍‌ ବା ଅମ୍ବକୁ ଏସିଟାଲ୍‌ ଶ୍ରେଣୀରେ ମିଶାର 
ଏହାକୁ ନିରାପଦ ଭାବରେ ତିଆରି କଲେ | ଏହା ହେଉଛି ପ୍ରକୃତ ଞଷଧ ଆସ୍ପିରିନ୍‌ - କିମ୍ବା 


ଭିଜ୍ରାବେ କହିଲେ ଏସିଟିଲ ସାଭିସିଲିଜ୍‌ ଏସିଡ୍‌ - ଯାହାକୁ ଆମେ ବାରମ୍ବାର ଶିରଶୂଳ 
ପାଇଁ ଗ୍ହଣକରୁଛୁ । 


ଚିତ୍ତ 15 : ପ୍ରାୟତଃ ଦିନର ଶେଷ ଭାଗକୁ ଦୃଶ୍ଚିତ୍ତା ଜନିତ ମୂଶଡକିନ୍ଧା ପ୍ରବଳ 
ହୁଏ । ବେଜର ମାଂସପେଶୀକୁ ମାଲିସ୍‌ ଜେ ସ୍ଥାମାନ୍ୟ ଆରାମ ମିଳେ 
ଏବଂ ରୋଗୀ ମୁଶବିନ୍ଧାରୁ ରକ୍ଷାପାଏ | 
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ବିପଦ ଏବଂ ପାର୍ଶ୍ବୱପ୍ରଭାବ ବିନା କିନ୍ତୁ ଆସ୍‌ପିରିନ୍‌ ନାହିଁ । ପ୍ରଥମରୁ ଶିରଶୂଳ 
ହେବା ଅପେକ୍ଷା ତାର ପ୍ରତିକାରକରିବା ସବୁଠାରୁ ଭତ୍ତମ ପନ୍ଥା । ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ 
ଚିନ୍ତାଜନିତ ଶିରଶୂଳ, ପ୍ରତିକାର ପାଇଁ ଆରାମଦାୟକ ପର୍ରା ଶିକ୍ଷା କରାଯାଇପାରେ । 
ଅନେକ ପ୍ରକାରର ଶିଥ୍ଳୀକରଣ ବ୍ୟାୟାମ ଅଛି । ଏହି ସମସ୍ତ ବ୍ୟାୟାମ ବିଷୟରେ ବର୍ଣ୍ଣନା 
କରିବା ଏଠି ଅସମ୍ଭବ ଏବଂ ଅନାବଶ୍ୟକ ମଧ୍ଯ । ଗୋଟିଏ ସରଳ ଶିଥୁଳୀକରଣ ବ୍ୟାୟାମ 
ହେଉଛି, ‘ହୁକ୍ରୁ ଫୋନ୍‌ କାଢଡ଼ିର' । ଖଦିନର ଏକ ନିଘିଷ୍ଠ ସମୟ ସ୍ଥିରକର, ଯାହା 
ଦୁଶ୍ଚିନ୍ତାମୁଇ୍ତ ହେବା ଦରକାର ( ସକାଳ କିମ୍ବା ସନ୍ଧ୍ୟା ହେଉଛି ଉତ୍ତମ । ଖାଇବା ପରେ 
ବ୍ୟାୟାମ କରନାହିଁ) । ଚଟାଣରେ ଗୋଟିଏ କମ୍ବଳ ବିଛାଅ, ଢିଲା ଲୁଗା ପିନ୍ଧ (ଶରୀରରେ 
ଚାପିହୋଇ ରହୁନଥ୍‌୍ବା ଲୁଗା ଦରକାର ); ଯୋତା, ଟାଇ, ବ୍ରା ଏବଂ ବେଲ୍‌ଟ୍‌ ଜାଢ଼ିନେର 
ରରାଦେଇ ବସ । ମନରେ କୌଣସି ଖରାପ ଭାବନା ରଖନାହିଁ, ଗଭୀର ଏବଂ କ୍ରମାଗତ 
ରାବେ ଶ୍ଵାସ ଗ୍ରହଣକର । ଥରେ ଶ୍ବାସପ୍ରଶ୍ବାସ ଦୀର୍ଘସ୍ଥାୟୀ ହେଲେ, ତୂମ ଭିତରକୁ ଆସୁଥ୍ବା 
ଖୁସିର ତରଙ୍ଗ ପରି ରାବନାଜୁ ଆସିବାକୁ ଦିଅ । ଏହା ସମସ୍ତ ମାଂସପେଶୀକୁ ଶିଥୁନ 
କରିଥାଏ । ବର୍ଭମାନ କ୍ରମାନୂଯାୟୀ ଏବଂ ସାବଧାନତା ସହକାରେ ଶରୀରର ସମସ୍ତ ସ୍ଥାନକୁ 
ଶିଥ୍ନକର । ପାଦରୁ ଆରମ୍ଭ କର : ପାଦର ମାଂସପେଶୀକୁ ଯନ୍ପୂର୍ବକ ଦୃଢ଼ଜର ଏବଂ 10 
ସେକେଣ୍ଡ ସେମାନଙ୍କୁ ଚାପିରଖ୍ବା ପରେ ଶିଥ୍ଳକର ! ଶିଥ୍ଳ ଅନୁରବକରିବା ପରେ ଚାଇ 
ଏବଂ କିପରି ଏହା ଏକ ଭଇ ଅନୁଭବ ହୁଏ ଲେଖ୍ରଖ । ଶରୀରର ଉର୍ଦ୍ଧ ଅଂଶକୁ କାର୍ଯ୍ୟକ୍ଷମ 
କରାଅ । ଦୃଢ଼ ରାବରେ ସ୍ଥାନକୁ ସ୍ଥାନ ଢିଲାକର । ଏହା ଦଶ ମିନିଟ୍‌ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ କର ଏବଂ 
ସ୍ବାରାବିକ ଅବସ୍ଥା ଆଣିବାକୁ ଆଉ ଦଶ ମିନିଟ୍‌ ନିଅ । କମ୍ବଳ ଉପରେ ଶୋଇଯାଅ କିମ୍ବା 
ବସ, ଏବଂ ଦୀର୍ଘ ଓ ଗଭୀର ଶ୍ବାସପ୍ରଶ୍ବାସ କ୍ରମାଗତଭାବେ ଚନାଅ । ଧୀରେ ଧୀରେ ଉଠ 
ଏବଂ ନିଜର ସ୍ଵାଭାବିକ କାର୍ଯ୍ୟରେ ମନଦିଅ । 

ଶିଥ୍ଳୀକରଣ ବ୍ୟାୟାମ ଶିରଶୂଳ ନାଶକରିବାରେ ଅଧକ ସାହାଯ୍ୟ କରିପାରେ 
ବୋଲି ତୁମେ ବର୍ଭମାନ ବିଶ୍ଵାସକରିପାର । ଯଦି ତୁମେ ଜଣେ ଧୂମପାୟୀ, ଧୂମପାନ 
ବନ୍ଦକର ଯେହେତୁ ଏହା ଶିରଶୂଳ ସୃଷ୍ଟିକରାଏ । କଫି, ଚା' ପିଇବା କମ୍‌ କର । ମଦ୍ୟକୁ 
ତୁମ ଭୋଜନ ତାଲିକାରୁ ବାଦ୍‌ ଦିଅ । ଏକ ନିୟମିତ ଏବଂ ଶିଥ୍ଳିତ ଜୀବନ ପ୍ରଣାଳୀ, 
ତୁମକୁ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ଭାବେ ସାହାଯ୍ୟ କରିପାରେ, ନଚେତ୍‌ କଷ୍ଟପ୍ରଦ ହୋଇପାରେ । 
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“ନାଇଁ ଫିଯେ, କେହି ମତେ ଟାପୁହା, ମାରିଳାନ/ଳି, ମୋର ଗାଳୁଆଁ ହୋଇଛି /' 


ଗାଲୁଆ 


ଜଣେ ସାଧାରଣ ଲୋକ ଯଦି ଦଶଙଫୁଟ ଦୂରରୁ କୌଣସି ରୋଗକୁ ଚିହ୍ନି ଦେଇପାରେ, 
ତେବେ ତାହା ହେଉଛି ଗାଲୁଆ । ଗାରୁଆ ରୋଗୀର ଗୋଟିଏ ବା ଦୂରଟିଯାକ ଗାଲ ଏମିତି 
ଫୁଲିଥାଏ ଯେ, ଦେଖଣାହାରୀ ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ଅନୁମାନ କରିନେଇପାରେ ଯେ କିଛିଟା 
ବ୍ୟତିକ୍ରମ ହେଇଛି । ପ୍ରକୃତରେ ଫୁଲା ବୃହତ୍‌ ଲାନଗ୍ରବି ପ୍ୟାରୋଟିଡ଼୍‌ ଗ୍ରକ୍ତିର ପ୍ରଦାହ ଯୋଗୁ 
ହୋଇଥାଏ । ଏହି ଗ୍ରଛି ପ୍ରତ୍ୟେକ ଗାଇର ପଛପଟେ ଠିଜ୍‌ କାନ ତଳଚନୁ ରହିଛି । ଗ୍ରବିଟିର 
ଏହିପରି ନାମ ଏହାର ଆଶ୍ରୟସ୍ଥାନ ଯୋଗୁ ହୋଇଛି । 'ପ୍ୟାରୋଟିଡ଼୍‌'ର ଅର୍ଥ ଗ୍ରୀଜ୍‌ 
ରାଷାରେ ‘କାନର ଚାରିପାଖ” । ଅନେକ ଚି କିସକ ଏହାନୁ ‘ପ୍ୟାରୋଟାରଟିସ୍‌' କହିଥାରି । 
ଏଥ୍‌ରେ ମାଡ଼ିର ଚାରିପାଖରେ ତାବ୍ର ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୋଇଥାଏ, ବିଶେଷକରି ମାଢ଼ି ବୁଲାଇଲା 
ବେଳେ କଥାବାର୍ରାକରିବା ମଧ୍ଯ କଷ୍ଟକର ହୁଏ । ରୋଗୀ ସ୍ପଷ୍ଟରାବରେ ଜଥାବାର୍ଭା 
କରିନପାରିବା ହେତୁ ଏହାକୁ ‘ମମ୍୍ସ୍‌' ନୁହାଯାଏ । ଏହା ବଡ଼ ପ୍ରାଚୀନ ରୋଗ ଏବଂ ପ୍ରାକ୍ତନ 
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କାଳରୁ ପ୍ରଥମ ସଂକ୍ରମଣ ଭାବେ ଚିହ୍ନଟ ହୋଇଥଲା । ଖ୍ରୀ:ପୂ ପଞ୍ଚମ ଶତାଦୀରେ 
ହିପୋକ୍ରାଟ୍‌ସ୍‌ ଏହାର ବର୍ଣ୍ଣନା କରିଥଲେ । କର୍ଣ୍ମୂନଳିକା ଗ୍ରକି ବା ପ୍ୟାରୋଟିଡ୍‌ ବ୍ଯତୀତ 
ଏଥ୍‌ରେ ଶରୀରର ଅନ୍ୟ ଗ୍ରତ୍ତି ଯେପରି ଅଗ୍ନାଶୟ, ଅବଟୁୂଜ, ସ୍ତ୍ୀ-ବୀଜଗ୍ରଜ୍ତି, ସ୍ତନ ଏବଂ 
ବୃଷଣ ଗ୍ରଚ୍ରିମାନ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୋଇପାରତ୍ି । ବିଶେଷକରି ଯେଉଁଗୁଡ଼ିକ ସେଓ ପରି ବଡ଼ 
ହୋଇପାରିବେ ଏବଂ ତାଙ୍କୁ ଆଶ୍ରୟ ଦେବାପାଇଁ ସ୍କିଗ୍‌ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଇପାରିବ, 
ସେଇମାନେ ଏହାର ଅନ୍ତର୍ରୁକ୍ତ ହୁଅନ୍ତି । ପୁରୁଷ ଗାଲୁଆଁରେ ଆକ୍ରାତତହୋଇ ତା'ର ଉପ୍ଲାଦିବା 
ଶର୍ତି ହରାଇଥ୍ବାର ରଦାହରଣ ମଧ୍ଯ ରହିଛି । ଜିନୂ ଏହି ଘଟଣା ଖୁବ୍‌ ଜ୍ଵଚିତ୍‌ ଦେଖାଯାଏ | 

ଗାଇୁଆ ରୋଗ “ମାଇକ୍ସୋଭାଇରସ୍‌ ପ୍ଯାରୋଟାଇଟିଡିସ୍‌' ନାମକ ଗୋଟିଏ 


ଚିତ୍ର 16 : ମମ୍ସ୍‌ ଭୂତାଣୁ 


ଛୋଟିଆ ଭୃତାଣୁଦ୍ଵାରୀ ହୋଇଥାଏ । ଏଗୁଡ଼ିକ ‘ପାରା ମାଇନ୍ଗୋରାଇରସ୍‌' ଶ୍ରେଣୀୟ 
ଭୂତାଣୁର ଅରର୍ରୁସ୍ତ । ଆମ୍ଭେମାନେ ଏହାର ଏକ ସଂପର୍କୀୟଜୁ ସାଧାରଣ ସର୍ଦି ଅଧ୍ୟାୟରେ 
ଭେଟିସାରିଛୁ । ଏହା ହେଲା ଇନ୍‌ଫ୍ଲଏଞ୍ଞା ରୃତାଣୁ ଯାହା ଅର୍‌ଥୋମାଇକ୍ସୋଭାଇରସ୍‌ 
ଗୋଷ୍ଠୀର । ଏଭ ଭୂତାଣୁର ଆକୃତି 80ରୁ 240 ନାନୋମିଟର ଭିତରେ ହୋଇଥାଏ 
(ଗୋଟିଏ ନାନୋମିଟର ଗୋଟିଏ ମିଟରର ଶତକୋଟି ଭାଗରୁ ଏକଭାଗ ) । ଗାଲୁଆ 
ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀର ଜାଶ ଏବଂ ଛିଙ୍କ ମାଧ୍ଯମରେ ଜଣେ ସୂସ୍ତ ବ୍ୟଲ୍ତିକୁ ଏହି ଭୂତାଣୁ 
ଆକ୍ରମଣ ଜରିଥାଏ । ଜଣେ ରୋଗୀର ଗାଲରେ ଫୁଲା ଦେଖାଯିବାର ଦୁଇଦିନ ପୂର୍ବରୁ 
ତା'ର ଲାଳରେ ଗାଲୁଆ ରୋଗର ଭୂତାଣୁ ସ୍ରାବ ହେଉଥାଏ ଏବଂ ଏହି ଭୂତାଣୁ ଗାଲୁଆ 
କମିଯିବାର ଏକ ସପ୍ତାହ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ମଧ୍ଯ ସ୍ରାବ ହେଉଥାଏ | ଏହା ଏକ ଅଭୁତ ପରିସ୍ଥିତି । 
ଜଣେ ଆଗନଧୂକ ବନ୍ଧ ଯଦି ଏହି ଢୀବାଣୁ ସଂକ୍ରମଣର ଗତିବିଧ୍‌ ସଂପର୍କରେ ଭଲଭାବେ 
ଜାଣିଥାଏ ତେବେ ସିଏ ଯଦି ସତର୍କତା ଅବଲମ୍ବନ ଜରିପାରିବ, ଜାଣିବ ଯେ ଆମନ୍ତ୍ରଣକାରୀ 
ଗାଲୁଆ ରୋଗରେ ପୀଜ଼ିତ । ଜିନ୍ଧୁ ଏ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଫୁଭା ଦେଖାଯିବା ପୂର୍ବରୁ ହିଁ ଭୂତାଣୁ ସ୍ରାବ 
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ହେଉଥାଏ ଏବଂ ବୋଧହୁଏ ଏହି ସମୟରେ ଏ ରୋଗ ସଂକ୍ରମଣ ହେବାର ଅଧ୍ଜ 
ଆଶଙ୍କାଥାଏ । ଏହି ସମୟରେ ବ୍ୟକ୍ତି ବିଶେଷ ସତର୍ଜ ହୋଇପାରି ନଥାଏ । 

ସୂସ୍ବ୍ୟଭ୍ଧିର ମୁଖ ଭିତରେ ଥରେ ରୂତାଣୁ ପ୍ରଦେଶକଲେ, ତାହା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ 
ସମସ୍ତ ଘୃଣ୍ଯ ଜାର୍ଯ୍ୟଜନାପ ଆରମ୍ଭ କରେନାହିଁ। ଏହା ଧୈର୍ଯ୍ୟର ସହିତ ଗଳାର 


ଚିତ୍ର 17 : ଗାରଆ ହୋଇଥ୍ବା ରୋଗୀ | ବାମ ଗାଇର ଫୁଇଲାଜୁ ରକ୍ଷ୍ୟଜର । 


ପଛପାଖରେ ବସିରହି, ଧୀରେ ଧୀରେ ନିରନ୍ତର ବିଭାଜିତ ହୁଏ ଏବଂ ନିଜର ବଂଶ 
ବଢ଼ାଏ ଯାହାଦ୍ଵାରା ସଂପୂର୍ଣ ପ୍ରସ୍ତୁତି ପରେହିଁ ସମସ୍ତ ସୈନିକ ଏକାଥରକେ ଆକ୍ରମଣ 
କରିପାରିବେ । ଆକ୍ରମଣର ଏହି ପ୍ରସ୍ତୁତି ସମୟ ( କିମ୍ବା ଉଷ୍ଟାୟନ ଯାହା ଆମେ ଆଗରୁ 
ଦେଖ୍ସାରିଛୁ ) ପ୍ରାୟତଃ 14ରୁ 21 ଦିଳ ହୋଇଥାଏ । ଏହି ସମୟ ପରେ, ଲୁଚିରହିଥ୍ବା 
ରୂତାଣୁ ବାହାରକୁ ବାହାରନ୍ି ଏବଂ ଯେଉଁ ସ୍ଥାନକୁ ସେମାନେ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଭଲପାଆଃତ୍ତି, ଅର୍ଥାତ୍‌ 
ପ୍ୟାରୋଟିକ୍‌ ଗ୍ରବ୍ଧି ବା କର୍ଣ୍ତମୂଳ ଗ୍ରବି, ତା' କୁହିଁ ଆକ୍ରମଣକରନ୍ତି । 

ଅଛ ଅଛ ଜ୍ଵର, ଗଳାରେ ବେଦନା ଏବଂ କମ୍ପନ ରୋଗର ପ୍ରଥମ ଲକ୍ଷଣ ଭାବେ 
ଦେଖାଯାଏ ଏବଂ ଏସବୁ ଅଣ୍ଡାଜ୍ଵରର ସନ୍ଦେହ ସୃଷ୍ଟିକରେ । ଜର୍ଣ୍ତମୂଳ ଗ୍ରର୍ିଟି ପ୍ରଥମେ ନରମ 
ହୋଇ ତା'ପରେ ଫୁଲିଯାଏ । ତେଣୁ ମୁଖ ଖୋଇିବା ଏବଂ ଖାଇବା ଆଦି କାର୍ଯ୍ୟ ଅତ୍ୟନ୍ତ 
ଯନ୍ତ୍ରଣାଦାୟକ ହୁଏ । ତାପମାତ୍ରା ବଢ଼ି 39.4° ସେଣ୍ଟିଗ୍ରେଡ଼ୁ (103° ଫା) ଜ୍‌ର ହେବାର 
ସମ୍ଭାବନା ରହିଥାଏ । ଅନେକ ସମୟରେ ଜେବନ ଗୋଟିଏ ଗ୍ରର୍ଥି ଫୁଲିଥାଏ କିଚୁ ଜ୍ରମଶଃ 
ଏହି ଫୁଲା ଅନ୍ଯ ଲାନଗ୍ରର୍ରିମାନଙ୍କୁ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇପାରେ । ଏହି ଗ୍ରଳ୍ଚିମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରୁ 
ଜେତେଜ ଜିଭ ତନ୍େ ଅବସ୍ଥାପିତ ଯାହାଜୁ ଅଧ୍ଜିହ୍ଦିକ ଗ୍ରଚ୍ଥି କୁହାଯାଏ; ତେଣୁ ଜିତତଟି 
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ଡ଼କ 


ଚିତ୍ର 18: ଗାରୁଆ ରୋଗଦ୍ବାରା ଆକ୍ରାତ୍ତ ଜର୍ଣ୍ମୂଳିଜା ଗ୍ରତି ଏବଂ ତା ସହିତ ଅନ୍ୟ ଲାଳଚଗ୍ରନତି 


Sm 


ମାରାମ୍କ ଭାବେ ଫୁଲିଥାଏ । ଫୁଲାଟି ଦୂର କିମ୍ବା ତିନି ଦିନ ପାଇଁ ବଢ଼ିଥାଏ ଏବଂ ତା'ପରେ 
କ୍ରମଶଃ କମି ଯାଏ । ଶରୀରର ତାପମାତ୍ରାରେ ମଧ୍ଯ ହ୍ରାସ ଘଟେ । ତପ୍‌ରେ ରୋଗୀ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ 
ରୋଗମୁୂଲ୍ତ ହୁଏ ଏବଂ ସ୍ଵାଭାବିକ ଭାବେ ଖାଦ୍ୟ ଖାଇଥାଏ । ଅରେ ଗାଲୁଆ ରୋଗରେ 
ଆକ୍ରାନ୍ତ ରୋଗୀକୁ ଜୀବନର ବାକୀ ସମୟ ପାଇଁ ରୋଗପ୍ରତିରୋଧ ଶବ୍ତି ମିଳିଥାଏ । 
ଅବଶ୍ୟ, ଏହାର କାରଣ ହେଉଛି, ଥରେ ପରାସ୍ତହେବା ପରେ ଶରୀରର ଏହି ରକ୍ଷାକାରୀ 
ସୈନ୍ୟଦନଳ , ଅତ୍ୟନ୍ତ ସାବଧାନ ରୁହନ୍ତି ଏବଂ ଏକଦା ଅପରିଚିତ ଥ୍‌ବା ରୃତାଣୁୂଜୁ 
ଚିହ୍ମିପାରଚି । ଯେତେବେଳେ ଏହି ରୃତାଣୁ ପୂନର୍ବାର ଶରୀରରେ ପ୍ରବେଶକରିବାକୁ 
ଚେଷ୍ଟାଜରେ ଏବଂ ଗଳାର ପଛପାଖରେ ଗୋଟିଏ ନିରାପଦ ସ୍ଥାନ ନିଜ ପାଇଁ ଖୋଜିବୁଲେ, 
ସେତେବେଳେ ରକ୍ଷାକାରୀ ସୈନିକ ଦଳର କେତେଜ ଆକ୍ରମଣର ଆଭାସ ପାଆନ୍ତି ଏବଂ 
ରୋଗ ଭୂତାଣୁଙ୍କ ଗୁପ୍ତ ଭାବରେ ବଂଶ ବିସ୍ତାରଜରିବା ପୂର୍ବରୁ ତତ୍୍ଷଣାତ୍‌ ମାରିଦିଅର୍ି । 
ଗାଲୁଆ ରୋଗଟି ନ୍ଵଚିତ୍‌ ବିପଜନକ ହୋଇଥାଏ । କିତୁ ଏହାର ଭୂତାଣୁ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଗ୍ରରି ସ୍ମାୟୁ ତନୁ ସହିତ ମସ୍ତିଷ୍ଠର ମଧ୍ଯ ଶୋଥ କରିଥାଏ । ପ୍ରାୟତଃ 20 ଭାଗ ପୁରୁଷଙ୍କର 
ଗାଲୁଆ ରୋଗ ବେଳେ ଗୋଟିଏ କିମ୍ବା ଦୁଇଟି ବ୍ଷଣର ଶୋଥ ହୋଇଥାଏ | ବୃଷଣଗୁଡ଼ିକ 
ଫୁଲି ବିରାଟ ଆଜାରର ହୋରଥାତି । ଜର୍ଣ୍ତମୂନିକା ଗ୍ରଚ୍ଥି ଫୁଲିବାର ଏଜ ସପ୍ତାହ ମଧ୍ଯରେ ଏହି 
ଫୁଲା ହୋଇଥାଏ । ବୃଷଣ ଦୂଇଟି ଏତେ ଫୁଲିଥାରି ଯେ ରୋଗୀଟି ଶଯ୍ୟାରେ ସିର ଭାବରେ 


Digitized by srujanika@gmail.com 


ଗାଇଆ 77 


| \ ଦଲ୍ବସ୍‌ ଯୁରେଥ 
ଚମମ୍କ୍ରାନସ୍‌ ୁରେଥା 


ଚିତ୍ର 19 : ପୁରୁଷ ପ୍ରଜନନ ସଂସ୍ଥାନର ବୃଷଣ ଗ୍ର ତିଟି ମମ୍ପ୍‌ସ୍‌ଦ୍ଵାରା ଆକ୍ରାନ୍ତ ହେବାର ଦେଖାଯାଏ । 


ଶୋଇରହେ, ଚିକିସକ ସାଧାରଣତଃ ବୃଷଣ ଦୁରଟି ପାଇଁ ଆଶ୍ରାଜାରୀର ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିଥାନ୍ତି 
ଏବଂ ଅନ୍ୟ କେତେକ ଷ୍ଟିରଏଡ଼୍‌ ଖିଷଧ ଦେଇଥାନ୍ତି ଯାହା ପ୍ରାୟତଃ ଶୋଥ ଜମାଇଥାଏ । 
ସାଧାରଣତଃ ଏଜ ସପ୍ତାହ ଭିତରେ ବୃଷଣଟି ସ୍ଵାରାବିକ୍‌ ଅବସ୍ଥାକୁ ଆସିଥାଏ । ଏହି 
ପ୍ରକାରର ଆକ୍ରମଣ ପରେ କେତେଜ ରୋଗୀ ସେମାନଙ୍କର ଭପ୍ପାଦନକ୍ଷମତା ଏବଂ ଶଢ୍ଧି 
ବିଷୟରେ ଚିତ୍ରିତ ଥାତ୍ରି । ଯଦି ଉପରୋଭ୍ତ ମନ୍ତବ୍ୟ ସଂଶୟ ସୃଷ୍ଟି କରୁଥାଏ, ତେବେ ଏହି 
ଅବସ୍ଥାରେ ବନ୍ଧ୍ୟାତ୍ଵ ଏବଂ ଜ୍ବୀବତ୍ଵ ମଧ୍ଯରେ ପାର୍ଥଜ୍ୟ ପରିଷ୍ଠାର ହୋଇଯିବା ଉଚିତ୍‌ । 
ବନ୍ଧ୍ୟାତ୍ଵ ହେଲା ସତ୍ତାନ ଉପ୍‌ଭି ପାଇଁ ଅକ୍ଷମତା । ଜଣେ ବନ୍ଧ୍ୟାଲୋକ ସାଧାରଣ 
ଯୌନକ୍ରିୟା କରିବାଜୁ ସମର୍ଥ ହୋଇଥାଏ । ଅନ୍ୟ ପକ୍ଷରେ ଜଣେ ଜଵାବ ଭୋଜ ଯୌନକ୍ରିୟା 
କରିବାକୁ ଅସମର୍ଥ । 

ସ୍ତ୍ରୀ ଲୋକମାନଙ୍କର ଅର୍‌ଚାଇଟିସ୍‌ ହେଉଛି ଭଫେୋରାଇଟିସ୍‌ ଯାହା ଢଡିନ୍ବାଶୟର 
ଶୋଥ । ଏଥୁରେ ତଳିପେଟରେ ଭାଷଣ ଯନ୍ତ୍ରଣାହୁଏ ଏବଂ ସାମଥିକ ବାନ୍ତି ମଧ୍ଯ 
ହୋଇଥାଏ । କେବେ କେବେ ଏହି ଜୀବାଣୁ ସାମାନ୍ୟ ଉପରେ ଥୁବା ଅଗ୍ଲ୍ୟାଶୟ ତ୍ରରିକୂ 
ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ, ଫଳରେ ପେଟର ଇପର ଅଂଶରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ହୋଇ କ୍ଵର ଏବଂ ବାଜି 
କରାଇଥାଏ । ତିନିରୁ ଚାରିଦିନ ଭିତରେ ଡିମ୍ବାଶୟ ଏବଂ ଅଗ୍ନ୍ଯାଶଯପର ଶୋଥ ଭଲ 
ହୋଇଥାଏ । ସ୍ତ୍ୀଲୋଜମାନଙ୍କର ସ୍ତନରେ ମଧ୍ୟ ଶୋଥ ହେବାର ଦେଖାଯାଏ ଯାହାକୁ 
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ମା୍ଟାଇଟିସ୍‌ ବା ସ୍ତନଶୋଥ କହଚ୍ତି । ଏହି ସମୟରେ ସ୍ତନକୁ କୌଣସି ଆଶ୍ରୟ ଆବଶ୍ୟକ 
ପଡ଼ିଥାଏ । ପୁରୁଷ ଯୌନାଙ୍ଗର ସାମାନ୍ୟ ପଛପଟ ମୂଳରେ ଥୁବା ପ୍ରୋଷ୍ଟେଟ୍‌ ଗ୍ଲାଣ୍ଡ ବା 
ବୃଷଣ ଗ୍ରଚ୍ତିରେ ମଧ୍ୟ ଶୋଥ ହୋଇଥାଏ, ଯାହାକୁ ପ୍ରୋଷ୍ଟାଟାଇଟିସ୍‌ କୁହାଯାଏ । 

ଗାଲୁଆ ଆରମ୍ଭ ହେବାର ଦଶଦିନ ପରେ 1 ଶତାଂଶ ରୋଗୀଙ୍କଠାରେ ସାମାନ୍ୟ 
ଗଳାଜାଡ଼୍ୟତା, ଶିରଶୂଳ ଏବଂ ବାନ୍ତି ଆଦି ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଦେଇଥାଏ । ଏହା ସାମାନ୍ୟ 
ମସ୍ତିଷ୍ଠାବରଣ ଶୋଅ ବା ମେନିନ୍‌ଜାଇଟିସ୍‌ର ସୂଚକ ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ମସ୍ତିଷ୍ଠ ଆବରଣର 
ସଂକ୍ରମଣ ଘଟି ଥାଏ । ଗାଲୂଆ ଭଲ ହେବାର ତିନି ଚାରିଦିନ ମଧ୍ଯରେ ଏପ୍ରକାର ଲକ୍ଷଣ ମଧ୍ଯ 
ହ୍ଵାସପାଇଯାଏ । 

ପ୍ରକୃତରେ ମସ୍ତିଷ୍ଠର ଶୋଥ ବା ଏନ୍‌ସେଫାଲାଇଟିସ୍‌ ହେଇା ଗାଲୁଆ ରୋଗର 
ଏକମାତ୍ର ଗୁରୁତର ବିପଦ । ଗାଲୁଆ ରୋଗରେ ଏଇ ଜଟିଳତା କ୍ଵଚିତ୍‌ ଘଟିଥାଏ ଯାହା 
ଯୋଗୁ କ୍ଵଚିତ୍‌ ସ୍‌ଷ୍ଟ ଅତିଶୟ ଶିରଶୂଳ, ତୀବ୍ର ଜ୍ଵର ଏବଂ ବାନ୍ତି ହୋଇଥାଏ । ଅଧ୍କାଂଶ 
କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏପ୍ରକାର ଯନ୍ତ୍ରଣା କ୍ଷଣସ୍ଥାୟୀ ଏବଂ ପ୍ରାୟତଃ ସଂପୂର୍ଣ ରୂପେ ଭଲ ହୋଇଯାଏ । 
ଖୁବ୍‌ ଅଛ ରୋଗୀଙ୍କର ସ୍ଥାୟୀ ଅପାରଗତା କିମ୍ବା ମୃତ୍ୟୁ ମଧ୍ୟ ହୋଇପାରେ । 

ଗାଲୁଆ ରୂତାଣୁ ଗର୍ଭାଶୟରେ ବବିଷୁ ଶିଶୁ ଉପରେ କୌଣସି ପ୍ରଭାବ ପକାଇବାର 
ପ୍ରମାଣ ମିଳିନାହିଁ । ଏହା ଠିକ୍‌ ରୁବେଲା ଭୂତାଣୁର ବିପରୀତ ଯାହା ବର୍ବିଷ୍ଣ ଶିଶ୍ରର ବହୁ କ୍ଷତି 
କରିଥାଏ, ଯେପରି ଅଛ୍ଧତ୍ୃ,ଶ୍ରବଣହୀନତା, ମସ୍ତିଷ୍ଠ ବିକୃତି ପରି ବିକଳାଙ୍ଗର କାରଣ 
ହୋଇଥାଏ । ତେଣୁ ଜଣେ ଗର୍ଭବତୀ ଯଦି ଗାଲୁଆ ରୋଗୀ ସଂସ୍ପର୍ଶରେ ଆସିଥାଏ ତେବେ 
ଭୟଭୀତ ହେବାର କାରଣ ନାହିଁ, ଶିଶୁର ଏଥ୍‌ରେ କୌଣସି ପ୍ରକାର କ୍ଷତି ହେବ ନାହିଁ । ଜିନ 
ଗର୍ଭାଧାନ ସମୟରେ ଏହିପ୍ରକାର ରୋଗୀଙ୍କଠାରୁ ସାଧାରଣ ଭାବରେ ଦୂରେଇ ରହିବା 
ସର୍ବୋରମ ପନଛା । 

ଗ୍ରାମ୍ୟ ଲୋକମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରେ ବହୁବ ଭାବେ ପ୍ରଚଳିତ ଗୋଟିଏ ବିଶ୍ଵାସ ହେଉଛି 
ଯେ ପଡ଼ୋଶୀଠାରୁ ହାରଟିଏ ମାଗିଆଣି ପିଛିଲେ ଗାଲୁଆ ଭଲ ହୋଇଯାଏ । ଏଥ୍‌ରେ କିନ୍ତୁ 
ସାମାନ୍ୟ ସତ୍ୟତା ମଧ୍ଯ ନାହିଁ । ଅପେକ୍ଷାକୃତ ଶିକ୍ଷିତ ବ୍ୟକ୍ତିମାନେ ଭାବଚ୍ି ଯେ ଗାଲୁଆ 
ଲାଳଗ୍ରଚ୍ତିକୁ ୍ଥାୟୀରାବରେ ନଷ୍ଟକରିଥାଏ । ପ୍ରକୃତ ସତ୍ଯ ହେଲା ସ୍ଵଛ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି 
ଲାଳଗ୍ରର୍ରି ଗୁଡ଼ିକ ସବରଦିନ ପାଇଁ ନଷ୍ଟ ହୁଅନ୍ତି, ଯଦି ବି ହୁଅଚି ଆହୁରି ଅଛ କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା 
ଅଚଳ ହୋଇଥାଏ | ଅଧ୍କାଂଶ ଲାଳ ଭପ୍ାଦଜ କୋଷ ସ୍ଵାରାବିକ୍‌ ଭାବେ କାର୍ଯ୍ୟ କରିଥା୍ତି । 

ଗାଲୁଆ ପାଇଁ କୌଣସି ବିଶେଷ କିମ୍ବା ଉପଶମଯୋଗ୍ୟ ଚିକିତ୍ସା ନାହିଁ । ସାଧାରଣ 
ଏବଂ ମଧ୍ୟମ ଧରଣର ରୋଗରେ ଯନ୍ତ୍ରଣାଶାମକ ଗ୍ରହଣ କରିବାକୁ କୁହାଯାଏ । ଏଥ୍‌ପାଇଁ 
ଶଯ୍ୟାରେ ପଡ଼ିରହିବା ଅନାବଶ୍ୟକ । କେବନମାତ୍ର ଗୁରୁତର ରୋଗୀକୁ ବିଛଣାରେ ଶୋଇ 
ରହିବାକୁ କୁହାଯାଏ । ତାକୁ ଉଷ୍ପ ରଖ୍ବା ଭଚିତ୍‌ ଏବଂ ପ୍ରଚୁର ପାନୀୟ ଦେବା ଭଚିତ୍‌ ଯାହା 
ଯେକୌଣସି ସାଧାରଣ ଜରର ନିୟମ । ଗ୍ରଚ୍ତିର ଶୋଥ ଯେତେବେଳେ ଅତ୍ୟଧ୍କ ହୁଏ ଏବଂ 
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ଗାଲୁଆ 7୭ 


ଖାଇବାରେ କଷ୍ଟ ହୁଏ, ସେତେବେଳେ ହାଲୁକା ଖାଦ୍ୟ ଏବଂ ଅଧ୍କା ପାନୀୟ ଦେବାକୁ 
କୁହାଯାଏ । ଅସୁସ୍ଥତା କମାଇବା ପାଇଁ ବେଦନାଶାମକ ବଟିକା ଦରକାର । ମାଜ଼ି ଏବଂ 
ଲାନଗ୍ରର୍ତିରୁ ଜୀବାଣୁ ଦୂର କରିବା ପାଇଁ ଏବଂ ପାଟି ପରିଷ୍କାର ପାଇଁ ହାଲୁକା ଲୁଣପାଣିରେ 
ବାରମ୍ବାର କୁଳିକରିବା ଦରକାର । ଲୁଣ ଜୀବାଣୁର ଶରୀରରୁ ଜନ ଶୋଷି ସେମାନଙ୍କୁ 
ଅକ୍ଷମ କରିଦେଇଥାଏ । 

ଶିଶୁମାନେ ମୁହଁର ବିକୃତିକୁ ନେଇ ବେଳେବେଳେ ବ୍ଯସ୍ତ ହୋଇପଡ଼ଚ୍ତି । 
ସେତେବେଳେ ବାପା-ମା ପିଲାକୁ ଆଶ୍ଵାସନା ଦେଇ ଚାର ନୈତିକ ଓ ମାନସିକ ଶକ୍ତି 
ବଢ଼ାଇବା ଉଚିତ୍‌ । ଭାରତରେ, ସାଧାରଣଭାବେ ପିଲାମାନଙ୍କୁ ଗାଲୁଆ ପ୍ରତିଷେଧକ 
ଦିଆଯାଏ ନାହିଁ। ଯେତେଦୂର ସମ୍ଭବ ପିଲାକୁ ପ୍ରତିଷେଧକ ଦେବାପାଇଁ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ 
ପରାମର୍ଶ ନେବା ବିଧେୟ ¦ 

ସାଧାରଣ ଗାଲୁଆ ସଂପର୍କରେ କିତ୍‌ ଜ୍ଞାନ ରହିବା ଭଲ । ଅଛଦିନ ପୂର୍ବେ 
ଯାହାର ମୁଖରେ ଫୁଲା ଥ୍ଲା, ହଠାତ୍‌ ଆରୋଗ୍ୟ ପରେ ତାର ମୁହଁ ସ୍ବାରାବିକ ଅବସ୍ଥାକୁ 
କିପରି ଆସିଗଲା, ଦେଖ୍ଲେ ବେଶ୍‌ ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟ ଲାଗେ । ଏପରିକି ଗୁରୁତର ଫୁଲା ମଧ୍ଯ 
ପ୍ରାୟତଃ ତିନି ବ। ଚାରିଦିନରୁ ଅଧ୍କା ରହେ ନାହିଁ ଏବଂ ଗୋଟିଏ ସପ୍ତାହ ମଧ୍ଯରେ ସଂପୂର୍ଣ 
ଆରୋଗ୍ୟ ହୋଇଯାଏ । ଗାଲୁଆ ରୋଗର ପ୍ରକୃତି ହେଲା ଥରେ ଜଣେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହେଲେ 
ଏହା ଭବିଷ୍ୟତ ର୍ରେ ସବୂଦିନ ପାଇଁ ରୋଗୀଠାରୁ ବିଦାୟ ନେଇଥାଏ । 
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୫୦ କଢେତେଢ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


' କ'ଣ ହେଇା ତାର ମଧୁର ଏଚଂ ସୁଣ/ବୟ ସୂରର 7 
କ୍ଟ ସ୍ବରରେ ସେ ଗର୍ରପରି ଫଳ/ଫ କରୁଛି /' 


ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ 


ନାଳୀ ଘା ବା ସାଇନସାଇଟିସ୍‌, ଅର୍ଥାତ୍‌ ସାଇନସ୍ର ସଂକ୍ରମଣ ଗୋଟିଏ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଦୁଃସାଧ୍ୟ 
ବ୍ୟାଧ୍‌ ହୋଇପାରେ । ଏହା ଭଲ ନହୋଇ ଅନେକ ବର୍ଷ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ହାୟୀଭାବେ ରହିପାରେ । 
ଓଷଧଦ୍ଧାରା ଏହା ଦବି ଯାଇପାରେ କିମ୍ବା ଜିଛିଦିନ ପାଇଁ ଭଲହୋଇରଯାଇ ପ୍ରାୟତଃ 
ପୂଣିଥରେ ବଢ଼ ଆକାର ହୋଇ ଦେଖାଦିଏ । ଅବଶ୍ୟ, ଆଧୁନିଜ ଉିଷଧର ଅର୍ୟଦୟ ଏବଂ 
ସଫଳ ଶଲ୍ୟ ଚିକିତ୍ସା ହେତୁ ଏହି ନାନୀ ଘା ବା ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ପୂର୍ବପରି ଆଉ ସମସ୍ୟାପ୍ରଦ 
ହୋଇ ରହିନାହିଁ; ଜିରୁ ବର୍ଭମାନ ମଧ୍ଯ ଏହାର ଅନିଷ୍ଟକର ଗୁଣ ରହିଛି । 

ସାଇନସ୍‌ ହେଲା ଖପୂରି ହାଡ଼ ମଧ୍ୟରେ ଥ୍‌ବା ବଡ଼ ବଡ଼ ବାୟୁଗର୍ଭ ଯାହା ସମ୍ଭବତଃ 
ଖପୂରି ହାଡ଼କୁ ହାଲୂକା କରିଥାଏ । ଏଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରକୃତରେ ମୂଣ୍ଡରେ ଥ୍ବା ଗର୍ଭ । ଅନେଜ 
ସେଥ୍‌ରୁ ନାଜର ଚାରିପାଖରେ ଏକତ୍ରିତ ଭାବେ ଥା'ଚି। ତେଣୁ ଏହି ଗର୍ରଗୁଡ଼ିକ 
ପାରାନାଜାଲ୍‌ ସାରନସ୍‌ ଭାବେ ଜଣାଶୁଣା । ପାରାନାଜାଲ୍‌ ଶବ୍ଦଟି ଗୋଟିଏ ଗ୍ରୀଜ୍‌ ଶବ୍ଦ 
ଯାହାର ଅର୍ଥ ‘ନାକର ଚାରିପାଖ ' (a/୦UNd he nose) । କେତେକ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଜିଛି 
ସାଇନସ୍‌ ନଥାଏ, କିତୂ ଯେଉଁମାନଙ୍କର ଏହା ଥାଏ, ତାଙ୍କଠାରୁ ଏମାନେ କୌଣସି 
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ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ୫1 


~~ 


ପ୍ରକାରେ ଭିନ୍ନ ନୂହନ୍ତି । ଯାହା ବି ହେଉ, ସାଇନସ୍‌ର ଅନୁପସ୍ଥିତି ଜୀବନକୁ 
ସାଇନସାଇଟି ସ୍‌ମୂକ୍ତ କରିଥାଏ । ଏହି ଗର୍ଭଗୁଡ଼ିକର କାର୍ଯ୍ୟ କ'ଣ ତାହା ନିଶ୍ଚିତ ଭାବରେ 
ଜଣାପଡ଼ିନାହିଁ କାରଣ ଏମାନେ କୌଣସି କାର୍ଯ୍ୟ କଲାପରି ଜଣାପଡ଼େନାହିଁ 

ତଥାପି ଅନୁମାନ କରାଯାଏ ଯେ, ଏଗୁଡ଼ିକ ଖପୂରୀର ଦୃଢ଼ତା ଉପରେ କୌଣସି 
ପ୍ରଭାବ ନପକାଇ ଆମର ଖପୂୁରୀକୁ କିଞ୍ତ୍‌ ହାଲୁକା କରିଥାନ୍ତି । ଅନ୍ୟ କେତେକ ଭାବର୍ତି 
ଯେ ଏଗୁଡ଼ିକ ପାର୍ଶ୍ଵ୍ତ ମସ୍ତିଷ୍କ ପାଇଁ ଅବରୋଧକ ଚୂପେ କାର୍ଯ୍ୟକରନ୍ତି । ଆହୁରି ଅନେକେ 
ଭାବନ୍ତି ସେମାନେ ସ୍ଥାନୀୟ ଫାଟକୁ ଆଗକୁ ବଢ଼ିବାକୁ ଦେଇନଥାତ୍ତି । ତେଣୁ ଏହି ସାଇନସ୍‌ 
ବିବର ଗୁଡ଼ିକ ଗୋଟିଏ ପଟେ ଆସନର ଗଦି ପରି କାର୍ଯ୍ୟକରତ୍ତି, ଯଦ୍ଧାରା ଫାଟ ପାର୍ଶ୍ବସତ 
ଅସ୍ଥିକୂ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇପାରି ନଥାଏ । ଯେତେଦୂର ଜଣାଯାଏ, ବିବର ଗୁଡ଼ିକ ଆମ ସ୍ଵରରେ 
ପ୍ରତିଧ୍ଵନି ଯୋଡ଼ିଆତ୍ତି । ପ୍ରାୟତଃ ଆମର ସ୍ଵର ଗମ୍ଭୀର ଏବଂ ମୋଟା ହୋଇଯାଏ । ଥଣ୍ଡା ବା 
ସର୍ଦିର ଅତିଶୟ ଆକ୍ରମଣ ବେଳେ ବିବରଗୁଡ଼ିକ ଜଳୀୟାଂଶରେ ପୂର୍ଣ୍ଣ ହୋଇଯାନ୍ତି ଏବଂ 
ସୁନ୍ଦର ସ୍ଵର ଉପ୍‌ନ୍ନ ହେବା ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଏ । ଅନେକ ତାରଯୁକ୍ତ ସିତାର, ଗିଟାର୍‌ ଏବଂ 
ତାନ୍‌ପୂରା ପରି ଯନ୍ତ୍ରରେ ଗୋଟିଏ ବଡ଼ ଧୂନି ଉତ୍ପନ୍ନ କାରୀ ବାକ୍ସଥାଏ । ଯଦି ସେହି ଧ୍ଵନିବାକ୍ସ 
ନଳରେ ପୂର୍ଣ୍ଣ ହୋଇଯାଏ ତା'ହେଲେ ସେଥ୍‌ରୁ ଉପ୍‌ନ୍ନ ହେଉଥ୍‌ବା ଧୂନି ଅଲଗା 
ଜଣାପଡ଼ିବ । ଭତ୍ତମ ଗାୟକଙ୍କର ନାସାରେ ଥୁବା ଗର୍ଭଗୁଡ଼ିକ ସୁନ୍ଦର ଏବଂ ଉନ୍ନତ ଭାବେ 
ଗଠିତ । ସେଗୁଡ଼ିକର ଯଥାଯଥ ବ୍ୟବହାର କରି ନିଜର କଳାକୁ ସେମାନେ ବଢ଼ାଇଆ୍ତି । 
ଅତିଶୟ ସର୍ଦି ଆକ୍ରମଣ ବେଳେ ଏହି କାରଣରୁ ଗାୟକମାନେ ଗାଇନଥାନ୍ତି 

ଗର୍ଭ ବା ବିବରଗୁଡ଼ିକ ଅସ୍ଥି ନିମିତ ବେଲୁନ୍‌ ପରି । ସେମାନଙ୍କର ଅସ୍ଥିନିମିତ ପ୍ରାଚୀର 
କାଗଜ ପରି ପତଳା । ଯୌବନାବସ୍ଥା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଏହା ବଢ଼ିବାରେ ଲାଗିଥାନ୍ତି । ଜନ୍ମ 
ସମୟରେ ଏଗୁଡ଼ିକ କୋମଳ ଏବଂ ଅନୁନ୍ନତ ଅବସ୍ଥାରେ ଥାନ୍ତି । କିନ୍ତୁ ଶିଶୁ ଅବସ୍ଥାରେ 
ଏଗୁଡ଼ିକ ବେଲୁନ୍‌ ପରି ସ୍ମୀତ ହେବାକୁ ଲାଗନ୍ତି, ଯେମିତିକି. କେହି ଜଣେ ବର୍ଷ ବର୍ଷ ଧରି 
ଧୀରେ ଧୀରେ ଏହି ଅସ୍ଥିର ବେଲୁନ୍‌ଗୁଡ଼ିକୁ ଫୁଙ୍କିବାରେ ଲାଗନ୍ତି । ଏହି ପରିବର୍ଭନ ଯୋଗୁ 
ଗୋଟିଏ ଶିଶୁର ମୂଣ୍ଡ ସେ ବଢ଼ିବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ପରିବର୍ଭନ ହେବାର ଦେଖାଯାଏ । ତେଣୁ 
ତୁମେ ଯାହାକୁ ଶିଶୁ ଅବସ୍ଥାରେ ଦେଖ୍‌୍ଛ, ତାକୁ ଯୁବାବସ୍ଥାରେ ଚିହ୍ନିବା ଅସମ୍ଭବ 
ହୋତପଡ଼େ । ସଦ୍ଯଜମ୍ତିତ ଶିଶୁର ମୁହଁ ସଂପୂର୍ଣ ସ୍ଵଚ୍ଛ ଏବଂ ଚିହ୍ନବ୍ିତ ଥାଏ, ତେଣୁ 
ବକ୍ଧୁବାନ୍ଧବମାନେ ତାକୁ ମା ପରି ହୋଇଛି ବୋଲି କହୁଥ୍ଲା ବେଳେ କେତେକେ ପିଲାଟି 
ବାପାର ରୂପ ଆଣିଛି ବୋଲି ମଧ୍ଯ- କହିଥାତ୍ତି । କେବଳ - ତାର ବିବରଗୁଡ଼ିକ ବିକଶିତ 
ହେବାପରେ ହିଁ ସେ କୌଣସି ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ରୂପ ନେଇଥାଏ । 

ଦୂଇଜଣ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ବିବରର ଆକାର ଏବଂ ଆକୃତିରେ କୌଣସି ସମାନତା 
ନଥାଏ । ପ୍ରତ୍ୟେକ ବ୍ୟକ୍ତି କ୍ଷେତ୍ରରେ ତାହା ଏତେ ପରିମାଣରେ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ଯେ ସେମାନଙ୍କର 
ଚିହ୍ନଟ ପାଇଁ ଖପୂରି ଚିହୃ ଦେଖାଯାଏ । ପ୍ରକୃତରେ, ଅନେକେ ଆଙ୍ଗଠିଛାପ ପରି ଖପୂରିର 
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୫2 କଢେତେଢ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ଚିତ୍ର 20: ମୁଖ୍ୟ ଅଧ୍ନାସିକ ବିବରର ସ୍ଥାନ, ସମ୍ମୁଖ ଏବଂ ପାର୍ଶ୍ବ ଟିତ୍ର : ସମ୍ମୁଖ ବିଦର (1); ଜତୁଳଜାସି 
କୋଷ (2); ଉବ୍ହନୁ କବିବର (3); ଝର ବିବର (4): ଏବଂ ଟର୍ବିନେଟ୍‌ (5) । ତୀରଚିହୁଦ୍ବାରା ପ୍ରଦର୍ଶିତ 
ବିଭିନ୍ନ ନିର୍ଗମପଥର ବିଗ । ପ୍ରତ୍ୟେଜ ବିଵର ସ୍ଵଭାବତଃ ନାସାବିବରଜୁ ନିର୍ଗତ ହେଇଛି । 


ଚିହ୍ନ ମଧ୍ୟ ବ୍ୟବହାର କରିଆସୁଛରି । ଥରେ ଖପୂରିଟିଏ ସମୁଦ୍ରକୂଳରେ ଦେଖାଗଲା, ଯାହା 
ହୁଏତ ପୂର୍ବ ରାତିରୁ ଜୂଳରେ ଆସି ପଚ଼ିଥ୍ରା । ବୋଧହୁଏ କେହିଜଣେ ମଣିଷଟିଏ ମାରି 
ସମୁଦ୍ରରେ ଫିଙ୍ଗିଦେଇଥ୍‌୍ଭା । ଚିଜିସ୍ଥକ ଯେତେବେଳେ ଲୋକଟିଜୁ ଚିହ୍ନଟ 
କରି ପାରିଲେନାହିଁ, ସେ ହଜି ଯାଇଥ୍‌ବା ବ୍ୟଲ୍ତିମାନଙ୍କର ବିବରର ଆକାର ଏବଂ ଆକଜ୍ତି 
ସହିତ ଏହାଜୁ ମିଶାଇବାଜୁ ସ୍ଥିର କଲେ । ସେମାନଙ୍କର ଖପୁରୀର ଏକ୍‌ସ-ରେ ରିପୋର୍ଟ 
ଚିକିସ୍ସାଳୟରୁ ଆଣି ଅଚିହ୍ନା ଖପୂରୀର ଏକ୍ସରେ ରିପୋର୍ଟ ସହିତ ମିଳାଇଲେ । ଏଥୁରେ 
ବ୍ୟଲ୍ତିର ସମସ୍ତ ବିବର ଆକାର ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଠିକ୍‌ ଭାବରେ ଦର୍ଶାଯାଇଥାଏ । ତାଜୁ ଦେଖ୍‌ 
ଡାଭ୍ତର ଗୋଟିଏ ବ୍ୟଲ୍ଧିକୁ ଚିହ୍ନଟ କରିଥ୍ରେ । 

ବିବରଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରାୟତଃ ଯୋଡ଼ି ଯୋଡ଼ି ହୋଇ ରହିଥାନ୍ତି । ତେଣୁ ପ୍ରତ୍ଯେକ 
ଯୋଡ଼ାର ଅଧା ଅଂଶ ମୁଖମଣ୍ଡଳର ଦୂଇପାର୍ଶ୍ବରେ ବାଣ୍ଟିହୋର ରହିଥାନ୍ତି । ଭିତର ପାର୍ଶ୍ବରେ 
ଏହି ବାୟୂସ୍ଥାନଗୁଡ଼ିକ ଗୋଟିଏ ମଖମଲ ଆବରଣଦ୍ଵାରା ଘୋଡ଼େଇହୋଇ ରହିଥା, 
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ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ୫୨ 


ଯାହାକି ନାକ ଏବଂ ଶ୍ଵାସନଳୀରେ ଦେଖାଯାଏ । ଏହି ଆସ୍ତରଶଟି ସମ୍ପୂର୍ଣ ବିବର ପ୍ରାଟୀରକୁ 
ରକ୍ଷାଳରେ । ଏହା ମଧ୍ଯ ଏକ ଜନ୍ନୀୟାଂଶ ସ୍ରାବକରାଏ, ଯାହାକି ସ୍ଵଭାବତଃ ଅତ୍ୟନ୍ତ ଛୋଟ 
ବିବର ଦେଇ ନାସା ଗହୁରକୁ ନିର୍ଗତ ହୋଇଥାଏ (ଚିତ୍ର 20) । କେବେ କେବେ ବହିର୍ପଥ 
ଅବରୁଦଧ ହୋଇ ଜଳୀୟାଂଶ ବାହାରିନଥାଏ । ତେଣୁ ବିବର ମଧ୍ୟରେ ତାହା ଜମାହୋଇ 
ରହିଥାଏ । ଏହି ଜଳୀୟାଂଶ ଜାବାଣୁମାନଙ୍କର ଏକ ଭରମ ଖେଳପଡ଼ିଆ, ସେମାନେ 
ଏଠାରେ ଅତିଶୀଘ୍ର ସାଇନସ୍‌ ଯନ୍ତ୍ରଣାର ସମସ୍ତ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାରଥାତ୍ତି । 

ସାଧାରଣତଃ ଚାରି ଯୋଡ଼ା ବିବର ବା ସାଇନସ୍‌ ରହିଛନ୍ତି । ଚିତ୍ର 20 ଏଗୁଡ଼ିକର 
ଗୋଟିଏ ସୁନ୍ଦର ଚିତ୍ର ଦର୍ଶାଇଥାଏ । ଏଗୁଡ଼ିକ ଏଟି ବିଭିନ୍ନ ସ୍ତରରେ ରହିଥଆନ୍ତି, କିମ୍ବା 
ସାଧାରଣ ଭାବରେ କହିଲେ, ସେମାନେ ଗୋଟିଏ ଘରର ଚାରୋଟି ମହଲାରେ ରହିଆ: 
ସମ୍ମୁଖ ବିବର ( /୮୦୩(a/ $/NUS) ଦ୍ବିତୀୟ ମହଲାରେ, ଯତୁକ ବିବର ( ethiomoidal 
$nUs) ପ୍ରଥମ ମହଲାରେ, ଝର୍ଝରାସି ବିବର ( 59Nenoidal sinus) ତନ ମହଲାରେ 
ଏବଂ ଭର୍ବ୍ ହନୁ ବିବର ( Max×//ary $inus) ତା'ର ତଳ ମୂଳଦୂଆରେ ! ପ୍ରଥମ ଏବଂ 
ଦ୍ବିତୀୟ ମହଲାରେ ଥୁବା ଗର୍ଗୁଡ଼ିକ ପ୍ରଥମ ସ୍ତରରେ ଥୁବା ନିର୍ଗମପଥ ଦେଇ ସେମାନଙ୍କର 
ଜନୀୟାଂଶକୁ ନିର୍ଗତକରାଏ । ତଳ ମହଲା ଏବଂ ତା' ତଳ ମୂଳଦୂଆର ଜଳୀୟାଂଶ 
ତଳସ୍ତରରେ ଥୁବା ନିର୍ଗମପଥ ଦେଇ ବାହାରିଥାଏ । କହିବାକୁ ଏହା ବେଶ୍‌ ସରଳ ଏବଂ 
ଅତ୍ୟନ୍ତ ଗଭୀରଜୁ ନଯାଇ ବୁଝିବାଟା ସହଜ | ନିର୍ଗମ ପଦ୍ଧତିରୁ ଜଣାପଡ଼େ ଯେ ଭର୍ବ୍ବ ହନୁ 
ବିବରଟି ଅସୁବିଧା ସ୍ଥିତିରେ ରହିଛି, କାରଣ ନିଷ୍କାସନ ପୂର୍ବରୁ ଏହା ଜିଛି ପରିମାଣରେ 


ଚିନ୍ର 21: ସମ୍ମୁଖ ବିବର (1) ଦିତୀୟ ମହଲାରେ ଏବଂ ଜଚୁଜ ବିବର (2) ପ୍ରଥମ ମହଲାରେ ଥାଇ 
ସେମାନଙ୍କର ସ୍ତାବକୂ ଅଛ ଉପରେ ସ୍ତର '୫' ରେ ଥବା ନିର୍ଗମପଥଦ୍ାରା ଏବଂ ଟର୍ଝରାସି ବିବର (3) ଓ 
ଉର୍ବ୍ହନୁ ବିବର (4) ସେମାନଙ୍କ ସ୍ରାବନୂ ସ୍ତର 'ଠ' ପାଖରେ ଥୁବା ନିର୍ଗମପଥ ଦେଇ ନିର୍ଗଚ କରାଇଥାର୍ତି । 
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84 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ସ୍ଥାବକୁ ଉପରକୁ ଉଠାଇବାର ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିଥାଏ । ସେଥ୍ପାଇଁ ଉର୍ବ୍ବହନୂ ବିବରରେ ସ୍ରାବ 
ଜମାହେବାରେ ଲାଗେ ଏବଂ ତାହା ଅଧ୍କାଂଶ ସମୟରେ ସଂକ୍ରମିତ ହେବାରେ ଲାଗିଥାଏ । 
ସ୍ଥାବର ନିର୍ଗମ ପାଇଁ ସୁବିଧାଜନକ ସ୍ଥାନରେ ରହିଛି, ସମ୍ପୁଖ ବିବର ଏବଂ ଠିକ୍‌ ତାର ତଳକୁ 
ଏହାର ନିର୍ଗମପଥ ରହିଛି । ଏହା ଗୁରୁତ୍ଵଦ୍ଧାରା ଉତ୍ତମ କାର୍ଯ୍ୟ କରିଥାଏ। ଜଣେ 
ଯେତେବେଳେ ସଂକ୍ରମିତ ବିବରର ବିପରୀତ ପାର୍ଶ୍ବକୁ ମାଡ଼ି ଶୋଇଥାଏ, ସେତେବେଳେ 
ଗୁରୁତ୍ଵଦ୍ଵାର। ଉର୍୍ଵହନୁ ବିବରରୁ ଉତ୍ତମ ରୃପେ ସ୍ରାବ ନିର୍ଗତ ହୋଇଥାଏ । ଯେତେବେଳେ 
ଜଣେ ମୁହଁ ତଳକୁକରି ଶୁଏ, ସେହିପରି ଝର୍ଝରାସି ବିବରକୁ ଉତ୍ତମ ରୂପେ ନିର୍ଗମନ କାର୍ଯ୍ୟ 
ହୋଇଥାଏ । ଚିତ୍ର 20 କୁ ଦେଖ୍ଲେ ସମସ୍ତ ବିବରରେ ବହିନିର୍ଗମ ବ୍ୟବସ୍ଥାର ଗୋଟିଏ 
ବାସ୍ତବ ଚିତ୍ର ପାଇହେବ । 

ଜଣେ ପଚାରିପାରେ ଯେ ଅସୁବିଧାଜନକ ସ୍ଥାନରେ ଥୁବା ବିବରରୁ କିପରି 
ସ୍ପାରାବିକ ଭାବରେ ସ୍ରାବ ନିର୍ଗତହୁଅଚ୍ି । ପ୍ରକୃତରେ ବିବର ଉପରେ ଥବା ମଖମଲି 
ଆବରଣକୁ ଏପିଥେଲିୟମ୍‌ ବା ମ୍ୟୁକୋଷା କୁହାଯାଏ ଯାହା ସୃକ୍ଷ୍ଟ ରୋମ ବା ସିଲିଆଦ୍ଧାରା 
ସଜିତ । ଏହା ବିବରର ମୁଖ ଆଡ଼କୁ ତରଙ୍ଗାୟିତ ଭାବରେ ରହି ସମସ୍ତ ଜଳୀୟାଂଶକୁ ନିଜ 
ଆଡ଼କୁ ଟାଣିଆଣନ୍ତି । ଦଶ ଲକ୍ଷ କିମ୍ବା ତାଠାରୁ ଅଧ୍କ ଗୁଣ ବଢ଼ାଇ ଏହି ଦୃଶ୍ୟକୁ ଦେଖୁ୍‌ଲେ 
ଲାଗିବ ଶସ୍ୟରେ ପରିପୂର୍ଣ୍ଣ କ୍ଷେତ ଯେପରି ପବନଦ୍ଵାରା ତରଙ୍ଗାୟିତ ହେବାରେ ଲାଗିଛି । 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ସିଇିଆ ଗୋଟିଏ ଚାରା ସହିତ ସମାନ । ଏହା ହେଉଛି ସେହି ଗର୍ଭ ଯାହାକି 
ସ୍ଥାବକୁ ବିବରମୁଖ ଅଷ୍ଟିଆ ଆଡ଼କୁ ସଫାକରିଥାଏ । ଅସ୍ଥି ବିବରର ଶୋଥ ପ୍ରଦାହ ବା 
ସାଇନସାଇରଟିସ୍‌ରେ ଜୀବାଣୁ ଏହି ସିଲିଆ ବା ରୋମରାଜିକୁ ନିଃଶେଷକରିଦିଅଚ୍ି, ଫଳତଃ 
ବିବରରେ ଅଧ୍କରୁ ଅଧ୍କ ଜଳ ଜମାଟବାନ୍ଧେ ଏବଂ ସମସ୍ୟା ବଢ଼ିଥାଏ । 

ବିବରଗୁଡ଼ିକ କେବଳ ବିଭିନ୍ନ ମହଲାରେ ଥାନ୍ତି ତା ନୁହେଁ, ଭିନ ଭିନ୍ନ ପ୍ରକାରେ 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ମହଲାରେ ରହନ୍ତି ଯାହା ଚିତ୍ର 20 ଏବଂ 21ରେ ଦର୍ଶାଯାରଛି । ଏଣୁ ସମ୍ମୁଖ 
ବିବର ସର୍ବୋଜ ମହଇାର ସମ୍ମୁଖ କୋଠରୀରେ ଅବସ୍ଥାନକରୁଥ୍ବା ବେଳେ, ଜତୁକ ବିବର 
ପଛପଟେ ଗୋଟିଏ କୋଠରୀରେ (ମଧ୍ଯବର୍ଭୀ କୋଠରୀରେ) ଏବଂ ଝର୍ଝରା ବିବର 
ସବୁଠାରୁ ପଛକୁ ରହିଥାଏ - ବୋଧହୁଏ ତଳ ମହଲାର ପଛପଟ ଅଗଣାରେ ସମ୍ମୁଖ 
ବିବର, ସର୍ବୋଜ ମହଲାର ସମ୍ମୁଖ ରାଗରେ ରହିଥ୍‌ବାରୁ ଏହିପରି କୁହାଯାଏ । ଏହା ଠିକ୍‌ 
ନାକମୂଳର ପଛପଟେ ଉପରକୁ ଭୁଲତାର ଉଚ୍ଚତାରେ ରହିଛି। ପୂର୍ବରୁ ବର୍ଣ୍ଣନା 
କରାଯାଇଛି, ଏଗୁଡ଼ିକ ଗୋଟିକିଆ ନୂହେଁ, ଯୋଡ଼ା ବିବର; ପ୍ରତ୍ଯେକେ ନାସିକାସ୍ଥି 
ବିଭାଜକର ଠିକ୍‌ ଦୂଇପାର୍ଶ୍କୁ ରହିଛନ୍ତି । ପ୍ରତ୍ୟେକ ବିବର ପୂନର୍ବାର ଛୋଟ ଛୋଟ 
କୋଠରୀରେ ବିଭକ୍ତ ହୋରଛନ୍ତି । ବେଳେ ବେଳେ ସେଥ୍‌ରେ ଗୋଟିଏ କିମ୍ବା ଅଧ୍କାଧ୍କ 
ଛଅଟି ସ୍ବତନ୍ତ୍ର କୋଠରୀ ଆଏ ଯାହାକୁ ଏକାଦିକ୍ରମେ ଛଅଜଣ ବ୍ୟନ୍ତି ଅଧ୍କାର କରିପାରନ୍ତି 
ବୋଲି କୁହାଯାଇପାରେ । ପ୍ରତ୍ୟେକଙ୍କୁ ସମ୍ମୁଖ ବିବର କୁହାଯାଏ । ନାକ ସହିତ 
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ପ୍ରତ୍ୟେକଙ୍କର ନାଳୀ ବା ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ସଂଯୋଜକ ରହିଛି । ସକ୍ଷମୁଖ ବିବରର ଆକାର ଏବଂ 
ଆଳତି ସଂପୂର୍ଣ ପରିବର୍ଭନଶୀଳ । ତାହା ଗୋଟିଏ ପାର୍ଶ୍ବରେ ଅନ୍ୟପାଖ ଅପେକ୍ଷା ବଡ଼ । 
ବେଳେ ବେଳେ ଏହି ବିବର କେବଳ ଗୋଟିଏ ପାର୍ଶ୍ବକୁ ଥାଏ, କିମ୍ବା ଜ୍ଵଚିତ୍‌ ସମ୍ମୁଖ ବିବର 
ଆଦୌ ନ ଥାଏ । ସକମ୍ଷୁଖ ବିବରର ଆକାର ହେଉଛି ହାରାହାରି 1" × 1 1/4" × 1 
1/2" । ଏହା ହେଉଛି କେବଳ ଗୋଟିଏ ପାର୍ଶ୍ବକୁ ଥ୍ବା ବିବରଗୁଡ଼ିକର । ସମ୍ମୁଖ ବିବରର 
ଧାରଣଶଭ୍ରି ହେଲା ହାରାହାରି ତିନିରୁ ଚାରି ଚାମଚ ପୂର୍ଣ୍ଣ । 

ପ୍ରଥମ ମହଲାରେ ଝର୍ଝରାସ୍ଥି ବିବର ଚାଲୁଣି ପରି ଝର୍ଝରାସ୍ଥି ( moା)ରେ 
ବା ଛୋଟ ଛୋଟ ଛିଦ୍ର ଦେଇ ଘ୍ରାଣସ୍ମାୟୁ ନାକରୁ ମସ୍ତିଷ୍ଠକୁ ଯାଇଛି । ଏଗୁଡ଼ିକଂ ଅତ୍ୟନ୍ତ 
ଛୋଟ, ଏତେ ଛୋଟ ଯେ ଲୋକେ ତାକୁ ସାଇନସ୍‌ ନଜହି ଝର୍ଝରାସ୍ଥି କୋଷ କହିଥାର୍ତି । 
ଏକମାତ୍ର ଏଇ ବିବରକୁ କୋଷ କୂହାଯାଇଥାଏ । ଝର୍ଝରାସ୍ଥି ବିବର ବା କୋଷ କେତେକ 
ରବର ବେଲୁନ (3 ରୁ 18)ର ସ୍ଫୀତ ବନ୍ତ ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ ହୋଇଥାଏ । ଏଇ 
'ବେଲୁନ୍‌ଗୁଡ଼ିକ ଏକ ଆୟଭାକାର ବାଜ୍ଧରେ ଥାଏ, ଯାହାର ଭିତର ପାଖ ଛିଦ୍ରରେ ବନ୍ତ 
ବଢ଼ିଆାଏ । ଫଳରେ ଫୁଲିଥ୍ବ। ବେଲୁନ୍‌୍ମାନଙ୍କର ଗୋଟିଏ ଆୟଭାକାର.: କ୍ଷେତ୍ର ସୃଷ୍ଟି 
ହୋଇଥାଏ କିତୁ ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ବେଲୁନ୍‌ ( ଜିମ୍ଭା କୋଷ )ର ଆକ୍ତି, ତର କିମ୍ବା ତା'ର ନିକଟସ୍ଥ 
ବେଲୁନ୍‌ର ସ୍ଫୀତାକ୍ତି ଉପରେ ନିର୍ଭରକରେ । ଏହି କୋଷଗୁଡ଼ିକୁ ମହୁଫେଣା ସହିତ ମଧ୍ଯ 
ତୁଳନା କରାଯାଇପାରେ । ଏଥମୋଇଡାଲଇ କୋଷର ଆକୃତି ଏବଂ ଆକାର ବିଭିନ୍ନ 
ପ୍ରକାରର ହୋଇଥାଏ । 

ତନ ଚଟାଣର ପଛପଟକୁ ଥ୍ବା ଜତୁକ ବିବରର ନାମ କରଣ ଏହା 'ସ୍ପିନଏଡ୍‌ ଅସ୍ଥି 
କୀଳକାକ୍ୃତିରେ ଥ୍ବା ଯୋଗୁ ହୋଇଥାଏ ! ଏହା ଖପୂରିର ଅସ୍ଥି ମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ କୀଳକ 
ଭାବେ ରହିଛି । ପ୍ରକୃତରେ ଏହା ବୃହତ୍‌ ପ୍ରଜାପତି ସଦୃଶ ଯାହାର ମଧ୍ଯ ଅଂଶର ଡେଣାପରି 
ଆକ୍ତି ବାହାରିଛି । ଜତୁକ ବିବର ଏଇ ସ୍ଥାନରେ ରହିଛି । ଜତୁକ ବିବର ଆକାରରେ ପ୍ରାୟ 
2/3" × 1" × 1" । 

ବିବରମାନଙ୍କ ମଧ୍ଯରେ ଉର୍ଵ୍ଚ ହନୁ ବିବର ସବ୍ଠାରୁ ବଡ଼ ଏବଂ ଗାଲର ( ଲାଟିନ୍‌ ‹ ଦହ 
ମାଲା ଅର୍ଥାତ୍‌ ‘ଗାଲ’ ) ଅସ୍ଥିରେ ରହିଛି; ତେଣୁ ତାର ଏ ନାମ । ଗାଲର ସ୍ପଷ୍ଟ ଅଂଶର 
ଠିକ୍‌ ତଳକୁ ଅଙ୍ଗୁଳିରେ ସ୍ପର୍ଶକଲେ ତାହା ସିଧା ଏଇ ବିବର ଉପର ଦେଇ ଯାଏ । ପ୍ରତ୍ୟେକ 
ଭର୍ଵ୍ ହନୁ ବିବର ଗୋଟିଏ ଅମସ୍ଟୃଣ ପିରାମିଡ଼୍‌ ପରି ଯାହାର ଆକାର ପ୍ରାୟ 1" × 1 
1/3* × 1 1/3" । (କୌତୁହଳବଶତଃ ଗୀଜାସ୍ଥିତ 481 ଫୁଟ ଉଚ ଏବଂ 13 ଏକର 
ଜମିରେ ତିଆରି ବୃହତ୍‌ ପିରାମିଡୁର ଏହା 26 ହଜାର କୋଟି ଭାଗର ନ୍ୟୁନତମ 
ପ୍ରତିଲିପି ।) ଅଧ୍କାଂଶ ଉପର ଦାନ୍ତର ମୁଲଲଗୁଡ଼ିକ ଉଦ୍ଧବ ହନୂ ବବର ଆଡ଼କୁ ବଢ଼ିଥାଏ, ଏଣୁ 
କ୍ଷୟଦତ୍ତରୁ ବିବର ମଧ୍ଯକୁ ସଂକ୍ରମଣ ଅତ୍ୟନ୍ତ କ୍ଷିପ୍ରତାର ସହିତ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇପାରେ । 
ବେଳେ ବେଳେ ଏହି ଦାନ୍ତ ଉପାଡ଼ିଲା ବେଳେ, କେବେକେବେ ଶୂନ୍ୟ କୋଟର ବିବରକୁ 
ମୁଖଗହ୍ଵର ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ କରିଥାଏ । 
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ବିବର ବିଷୟରେ ଏତିକି । ବର୍ଭମାନ ଦେଖୁ୍‌ବା ସେଗୁଡ଼ିକ କେମିତି ସଂକ୍ରମିତ 
ହୁଅରି । ଆମେ ଜାଣିଛୁ ଯେ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଅନୁନାସିକ ବିବରରେ ଗୋଟିଏ ଲେଖା ବୃତ୍ତ ପରି 
ବାହାରିଥାଏ, ଯାଛା ଯୋଡ଼ିହୋର ବଡ଼ କିମ୍ବା ଛୋଟ ବାୟୂପୂର୍ଣଣ ବେଲୁନ୍‌ରେ ପରିଣତ 
ହୋଇଥାତ୍ିୟ ଏବଂ ନାସାଗୁହା ଭିତରକୁ ନାଳ ସଦୃଶ ପ୍ରବେଶ କରିଥା । 
ସାଧାରଣ ଭାବରେ ଜନୀୟାଂଶର ସ୍ରାବ ବିବରରୁ ନାସାଗୁହା ଭିତରଜୁ ଯାଇଥାଏ । କେବେ 
କେବେ ନାସାଗୁହାର ଚାପ ବଜ଼ିଗଲେ ସହସା ଅନ୍ୟ ଏକ ପ୍ରକାର ପରିସ୍ଥିତି ସୃଷ୍ଟିହୁଏ ଏବଂ 
ତରଳ ସ୍ଥାବ ଓଲଟା ଗତିଜରନ୍ତି । ନାସାଗୁହାରୁ ତାହା ବିବର ମଧ୍ଯକୁ ପ୍ରବେଶ କରିଥାନ୍ତି । 
ଉଦାହରଣ ସ୍ଵରୂପ, ମନେକର, ଜଣେ ସାଧାରଣ ସିରେ ପଡ଼ିଥ୍ଲାବେନେ ଜୀବାଣୁ 
ସଂଜ୍ରମଣରେ ସଂକ୍ରମିତ ପଦାର୍ଥ, ପୂଜ ଏବଂ ଜୀବାଣୁଦ୍ଵାରା ପୂର୍ଣହୋଇଥାଏ । ଯଦି ହଠାତ୍‌ 
ଜୋର୍‌ରେ ସେ ନିଃଶ୍ବାସ ନିଏ ତେବେ ନାସାଗୁହା ମଧ୍ୟରେ ଗୋଟିଏ ମୁହୂର୍ଭ ପାଇଁ ଉଚ୍ଚ ଚାପ 
ସୃଷ୍ଟିହୁଏ । ଏହା ସଂକ୍ରମିତ ଶ୍ଵେଷ୍ଟାରୁ ଜିଛି ବାହାରକୁ ବାହାରକରିଦିଏ, କିଚୁ ଜିଛି ସେଥ୍‌ରୁ 
ଛୋଟିଆ ମୁଖ ମାର୍ଗ ଦେଇ ନାସାଗୁହା ଭିତରକୁ ପ୍ରବେଶ କରିଥାଏ । ଜୀବାଣୁ ତଥା ଅନ୍ୟ 
ସଂକ୍ରମଣ ପଦାର୍ଥ ପାଇଁ ବିବର ଗୁଡ଼ିକ ଖେଳପଡ଼ିଆ ସଦୃଶ । ସେମାନେ ସେଠାରେ ବାହ୍ୟ 


ଫ୍ରସ୍ତାର୍‌ ସାରନସ୍‌ 


ଏଥ୍ମୋଡ଼୍‌ ସାଇନସ୍‌ 


ଚିତ୍ର 22 : ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ର ଯତଣା ଏବଂ ତାର ସ୍ଥାନ 
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ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ୫7 


ବାତାବରଣର ସମସ୍ତ ପ୍ରକାର କଜଠୋରତାରୁ ନିରାପଦରେ ରହିଥାନ୍ତି । ସ୍ରାବ ପରି ଅନେକ 
ସ୍ଵାଦଯୂ୍ତ ଉତ୍ତମ ଖାଦ୍ୟ ସେମାନେ ପାଇଥାନ୍ତି; ବିଶେଷକରି ସେମାନଙ୍କ ଉପ ଯୁଦ୍ତ ଭଷ୍ଟତା 
ମଧ୍ଯ ମିଳିଥାଏ । ସମସ୍ତ ସମସ୍ୟାରୁ ମୁସ୍ଛ ହୋଇ ସେମାନେ ସହଜରେ ବହୁଗୁଣିତ ହେବାରେ 
ଲାଗନ୍ତି 

ଯେତେବେଳେ ଜଣେ ଡ଼ୁବମାରି ପହଁରେ କିମ୍ବା ପାଣିରେ ବୁଡ଼ିଥାଏ, ସେତେବେଳେ 
ଜୀବାଣୁ ମଧ୍ଯ ବିବରକୁ ଯିବା ପାଇଁ ସୁଯୋଗ ଲାଭକରିଥାଏ । ଏପରି ପରିସ୍ଥିତିରେ 
ଉଚ୍ଚଚାପଦ୍ଵାର। ପାଣି ନାକ ଭିତରକୁ ପ୍ରବେଶ କରେ ଏବଂ ପୂର୍ବପରି ଚକ୍ର ସୃଷ୍ଟିକରି ଓଲଟା 
ଗତିରେ ବିବରଜୁ ଚାଲିଯାଏ । , 

ଉର୍ବ୍ ହନୁ ବିବର କେବଳ ଦନ୍ତମୂନର ସ୍ପର୍ଶରେ ଆସିଥାଏ । ଏଣୁ ଏହି ବିବର ଦାନ୍ତର 
ସଂକ୍ରମଣ ମାଧ୍ୟମ ଦେଇ ମଧ୍ଯ ସଂକ୍ରମିତ ହୁଅନ୍ତି । ଦନ୍ତମୂଳ ସଂକ୍ରମଣ ମଧ୍ୟ ବେଳେ ବେଳେ 
ଭର୍ଵ୍ଧ ହନୁ ବିବର ଶୋଥ (ma×/llary $inusitis) ସୃଷ୍ଟିକରାଇଥାନ୍ତି । ଉପର ମାଜ଼ିରୁ ଦାନ୍ତ 
ଉପାଡ଼ିବା ବେଳେ ମଧ୍ଯ ଦତ୍ତମୂଳ ସଂକ୍ରମଣ ହୋଇ ଭଉର୍ଵହନୂ ବିବର ଶୋଥର କାରଣ 
ହୋଇଥାଏ । 


ଚିତ୍ର 23: ବହିିଟମ ମାଗ ବନ୍ଦ ହୋଇଗଲେ, ଘନ ଏବଂ ସଂଜ୍ରମିତ ସ୍ଥରାଵ ଯେଵୌଣସି ଵିଦରରୂୁ ସ୍ର 
ଜରାଯାଇପାରେ । ଚିତ୍ରଟିରେ ଦେଖାଯାଉଥ୍‌ବା ପୂଜ, ସୁଖ କିକର (1); ଗର୍ଗର ବିବର (2); ଉହନୂ 
ବିବର (3); ଏବଂ ବଚୂଜୀୟ ବିବର (4) ର । ସେଥ୍ପାଇଁ ତାର ସହସା ନିର୍ଗମନ ଆବଶ୍ୟକ । 
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୫୫8 ଢେତେଜ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ବେଳେବେଳେ ନାକର ଭିତର ପାଖରେ କୋଳିପରି ମାଂସଖଣ୍ଡ ବଢ଼ିବାକୁ 
ଆରମ୍ଭକରେ । ଏହାକୁ ‘ପଲିପ୍‌ସ୍‌' (୦/7୫) କିମ୍ବା ନିର୍ଦିଷ୍ଟ ରାବରେ ନାସା ପଲିପ୍‌ସ୍‌ 
(nasal polyps) କୁଯାଇଥାଏ । ଏହି ପଲିପ୍‌ସ୍‌ ନାସାସ୍ରାବକୁ ବାହାରକୁ ଯିବାରେ 
ଅବରୋଧ ସୃଷ୍ଟିକରନ୍ତି, ଫଳରେ ସ୍ରାବ ଜମାହେବାରେ ଲାଗେ । ଆମେ ଆଗରୁ ଦେଖ୍‌ଛୁ, 
ଏହି ତରଳ ସ୍ରାବ ଜୀବାଣୁର ଖେଳପଡ଼ିଆ । ଯେତେବେଳେ ଏହି ତରଳ ପଦାର୍ଥ ଜମା 
ହେବାରେ ଲାଗେ, ଢୀବାଣୁମାନେ ଯେକୌଣସି ପ୍ରକାରେ ବିବରକୁ ପ୍ରବେଶ କରିଥାନ୍ତି ଏବଂ 
ଅତିଶୀଘ୍ର ବିଭାଜିତ ହୋଇ, ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ର ଆଶଙ୍କା ବଢ଼ାଇଥାନ୍ତି । ବାହ୍ୟ ନାସାରେ 
ସମ ପ୍ରକାର ଅବରୁଵଦ୍ଧତା ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ ଯଦି ନାସା ପ୍ରାଚୀରର ମଧ୍ଯରେଖା ଗୋଟିଏ ପାର୍ଶ୍ବକୁ 
ବଙ୍କାଇଯାଏ ଏବଂ ସେହି ପାର୍ଶ୍ବରେ ଥ୍ବା ସମସ୍ତ ମୁଖ ବନ୍ଦହୋଇଯାଏ । ଏହି ଅବସ୍ଥାକୁ 
ନାସାପ୍ରାଚୀରର ବିଚ୍ଯୁତି କିମ୍ଭା ସହଜ ଭାବରେ ଡି.ଏନ୍‌.ଏସ୍‌ (D.N.S.) କୁହାଯାଏ । 
ସେହିପରି ନାସା ଭିତରେ ଅର୍ବୃଦ ବୃଦଧିଦ୍ଧାରା ମଧ୍ଯ ବିବରମୁଖ ବନ୍ଦହୋଇ ଯାଇପାରେ । 

ଶୀତରତୁ କିମ୍ବା ଯେତେବେଳେ ପାଗ ବଦଳେ, ଲୋକଙ୍କୁ ସହି ହେବାର 
ଦେ“"'ଯାଏ। ଏହା ଏକ ଅଭୁତ କାରଣରୁ ହୋଇଥାଏ । ଶରୀରର ତାପମାତ୍ରାକୁ 
ନିୟନ୍ତ୍ରଣକରି ନାକ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍କୁ ବାୟୁ ପଠାଏ । ନାକ ପ୍ରକୃତରେ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ପାଇଁ ଶୀତତାପ 
ନିୟନ୍ତ୍ରକ ରୂପେ କାର୍ଯ୍ୟକରେ । ଅତ୍ଯନ୍ତ ଥଣ୍ଡା ପାଗ ସମୟରେ ବାୟୁକୁ କିଞ୍ତ୍‌ ଉଷୁମ 
ହେବାକୁ ପଡ଼େ, ସେଥ୍ପାଇଁ ନାସାକୁ ଅଧ୍କା ଭଷ୍ରକ୍ତ ପ୍ରବାହିତ ହୋଇଥାଏ ଯଦ୍ଧାର। 
ନାସାର ଶ୍ବେଷ୍ଟଳ କଳାରେ ଶୋଥ ସୃଷ୍ଟିହୁଏ, ଯେଉଁଥ୍‌ରେ କି ନାସାଗତ ବିବର ଗୁଡ଼ିକର ମୂଖ 
ରହିଛି । ଏହି ଫୁଲା ଯୋଗୁ ମାର୍ଗର ମୁଖଗୁଡ଼ିକ ଅବରୁଦ୍ଧ ହୁଅନ୍ତି ଏବଂ ସେହି ଏକାପ୍ରକାର 
ଘଟଣା ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ର କାରଣ ହୁଏ । ବେଳେ ବେଳେ ସମସ୍ତ ବିବର ଏକସଟ୍ଗରେ 
ସଂକ୍ରମିତ ହୋଇପଡ଼ନ୍ତି ଏହି ଅବସ୍ଥାକୁ ପାନ୍‌ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ (pansinusitis) 
କୁହାଯାଏ । 

ଥରେ ସଂକ୍ରମଣ ଆରମ୍ଭ ହେଲେ, ବିବର ମଧ୍ୟରେ ଲୋମପରି ଥ୍ବା ସିଲିଆ ଗୁଡ଼ିକ 
ଧୀର ଭାବରେ ସ୍ପନ୍ଦିତ ହେବାକୁ ଆରମ୍ଭକରନ୍ତି ଏବଂ ସେମାନଙ୍କର କାର୍ଯ୍ୟ ଏକସଙ୍ଗରେ 
ବନ୍ଦକରିପାରନ୍ତି । ଏହା ସମସ୍ୟାକୁ ବଢ଼େଇଦେଇଥାଏ, କାରଣ ତରନଳର ନିଷ୍କାସନ ପାଇଁ 
ଆରମ୍ଭ ହୋଇଥୁବା ପ୍ରାରମ୍ଭିକ କାର୍ଯ୍ୟ ମଧ୍ୟ ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଇଥ୍‌ଲା । ବିବର ମଧ୍ଯରେ 
ଜୀବାଣୁ, ଜନୀୟ ପଦାର୍ଥକୁ ଅତିଶୀଘ୍ର ପୂଜରେ ପରିଣତ କରିଥାଏ ।! ବେଳେ ବେଳେ ବିବର 
ସ୍ତର ଏତେ ଫୁଲିଯାଏ ଯେ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ଗୁହା ଏହି ସ୍ତରରେ ପୂରିଯାଏ । 

ସାଇନସାଇଟି ସୁର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ହେଉଛି, ନାକରୁ ଦୁର୍ଗଦଯୁନ୍ତ ଶ୍ଵେଷ୍ଟା ସ୍ରାବ 
ଏବଂ କ୍ରମାଗତ ଶିରଶୂଳ । ସଂକ୍ରମିତ ବିବରରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଏବଂ ନରମତା ଅନୁଭୂତ 
ହୋଇଥାଏ ! ଏଣୁ ସମ୍ମୁଖ ବିବର ବା ଫ୍ରଣ୍ଡାଲ ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ର ଯନ୍ତ୍ରଣା ଲଲାଟର କେନ୍ଦ୍ର 
ଭାଗରେ ଜଣାପଡ଼େ । ଆଙ୍ଗୁଠିଦ୍ଧାରା ଭଲାଟକୂ ହାଲୁକା ଭାବରେ ଚାପିଧରିଲେ ସଂପୂର୍ଣ 
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ସାଇନସା ଇଟିସ୍‌ ଓହ 


ଟିତ୍ର 24: ନାଇ୍ଜ୍‌ତେଇଂରକ୍‌ ଶର୍ୟଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟ ଛେଦ । 


ମୁଣ୍ଡ ସ୍ପନ୍ଦିତ ଜଣାପଡ଼େ । ଝର୍ଝରାସ୍ଥି ବିବର ଶୋଥରୁ ହେଉଥ୍‌ବା ଯନ୍ତ୍ରଣା ଚକ୍ଷୁର ପଛପଟେ, 
ଜିତୁ ନରମତା ନାକ ପାର୍ଶ୍ବରେ ଚକ୍ଷୁର ଅନ୍ତକୋଣର ଠିଜ୍‌ ତଳକୁ ଅନୁଭୂତ ହୋଇଥାଏ 
(ଚିତ 22) । ଜତୁକୀୟ ଶିରଶୂଳ ଖପୂରିର ମଧ୍ଯୟରାଗରେ ଅନୁଭୂତ ହୋରଆାଏ, ପଛପଟକୁ 
ଦୂରରେ ଶଙ#୍ଞ ପ୍ରଦେଶରେ ମଧ୍ଯ ଦେଖାଯାଇପାରେ । ତାପରେ ତଳେ ଗଳାର ପଛପଟକୁ 
ତଥା ଦୁଇପାର୍ଶ୍ଵ ଏବଂ ଜାନର ପଛପଟକୁ ଏ ଯନ୍ତ୍ରଣା ମଧ୍ଯ ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇପାରେ । ଭରତ ହନୂ 
ବିବର ବା ମାକ୍ସିଲାରୀ ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ଉପର ଦତ୍ତଗୁଡ଼ିଜରେ ସ୍ଥାନୀୟ ଯନ୍ତଣା ସୃଷ୍ଟି 
କରାଇଥାଏ । ଗଣ୍ଡ ଏବଂ ଗଣ୍ଡ ପ୍ରବର୍ବନର ଠିଜ୍‌ ତଳକୁ ଚାପ ହେଲେ କୋମଳ ଅନୁରବ 
ହୋଇଥାଏ । 

ସମସ୍ତ ସାଧାରଣ ସଂକ୍ରମଣ ପରି ବେଳେ ବେଳେ ଏଥ୍‌ରେ ଜ୍ଵର ମଧ୍ୟ 
ହୋଇପାରେ ! ରୋଗ ନିରୂପଣ ପାଇଁ ଡାଲ୍ତର ମୂଖମଶ୍ଡକର ଏକ୍ସରେ କରିବାକୁ ଚୁହତି, 
ଯାହାକି, ବିବର ଏବଂ ସେଥ୍ରେ ଅ୍ବା ପଦାର୍ଥକୁ ଦର୍ଶାଏ । ଏକ୍ସଂରେ ଦ୍ଵାରା ସାଧାରଣ 
ବିବର ଗୁଡ଼ିକର ବାୟୂର ଉପସ୍ଥିତି ଜଳା ଛାଇଦ୍ଵାରା ପ୍ରକାଶପାଉଥ୍୍‌ଲା ବେଳେ 
ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ଥ୍ଲେ ପୂଜ ଏବଂ ଜଳୀୟ ପଦାର୍ଥ ଭଷତ୍‌ ଧଳାଛାଇଦ୍ଵାରା ଜଣାପଡ଼େ । 
ସାଇନସାଇଟି ସ୍‌ ନିରୂପଣ ପାଇଁ ଏହା ଦୃଢ଼ ପ୍ରମାଣ । ପୂର୍ବକାଳରେ ଏକ୍ସରେ ଏତେ 
ସାଧାରଣ ନଥୁଲା | ଚିଜିସ୍ଥକମାନେ ସ୍ଵଚ୍ଛ ପ୍ରଦାପ୍ତି (ansillumination) ନାମକ ଏକ 
ଅରୂତ ପ୍ରଦୀପ୍ତି ପରୀକ୍ଷା ସାଇନସାଲଟିସ୍‌ ନିରୂପଣ ଯାଇଁ ବ୍ୟବହାର କରୁଥ୍ଲେ । ରୋଗୀକୁ 
ଗୋଟିଏ ଅନ୍ଧାର ଜୋଠରୀକୁ ନିଆଯାଉଥ୍ଲା ଏବଂ ଆଲୋକ ରଶ୍ଚି ତାର ସାରନସ୍‌ ବା 
ବିବର ଭପରେ ପନାଯାଇଥ୍‌ଲା । ଝିବଶଗୁଚ଼ିଜ ସୃସ୍ତାବସ୍ଥା ପରି ଶୂନ୍ୟ ଥ୍ଲେ ଗୋଲାପି ରଙ୍ଗ 
ସେଥ୍‌ରୁ ପ୍ରଜାଶପାଇଥ୍‌ଲା । ଆଧୁନିକ ଏନ୍ସଂରେର ଆଗମନରେ ଏହି ପରୀକ୍ଷାର 
ଆବଶ୍ୟକତା ଲୋପପାଇଛି । 
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୭୦ କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ସାଇନସାଇଟି ସ୍‌କୁ ହାଲ୍‌କା ଭାବରେ ଗର ହଣକରିବା ଉଚିତ୍‌ ନୁହେଁ । ବେଳେ ବେଳେ 
ଏହା ଜଟିଳ ଭପଦ୍ରବ ଆଡ଼ଜୁ ମଧ୍ଯ ଗତିକରିଥାଏ । ସମ୍ମୁଖ ବିବର ଉପଦ୍ରବ ଆଡ଼କୁ ମଧ୍ଯ 
ଗତି କରିଥାଏ । ସକ୍ଷୁଖ ବିବର ଏବଂ ଝର୍ଝର ବିବର ଚକ୍ଷୁର ଅତି ନିକଟରେ ଥ୍ବାରୁ ସଂକ୍ରମଣ 
ଅତି ଶୀଘ୍ର ବିସ୍ତାରିତ ହୋଇ ଚକ୍ଷୁରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା, ଫୁଲା, ଲୋହିତତା ଏପରିକି ଅନ୍ଧତ୍ଵ ମଧ୍ଯ 
ସୃଷ୍ଟି କରିଥାଏ । ଉର୍୍ଚ ହନୁ ବିବର ବ୍ୟତୀତ ଅନ୍ୟ ବିବରଗୁଡ଼ିକ ମଞ୍ତିଷ୍ଠର ବେଶ୍‌ ନିକଟ ବର୍ୀ, 
ତେଣୁ ସଂକ୍ରମଣ ସେଠାକୁ ଗତିକରି ମସ୍ତିଷ୍ଠ ବିଦ୍ରଧୀ (ୀ/a୩ abcess) କିମ୍ବା 
ମସ୍ତିଷ୍ଠାବରଣ ପ୍ରଦାହ ବା ମସ୍ଥିଷ୍ଠକ୍ଵର ( /୩e୮/୩୨//$) ସ୍ଷ୍ିକରିପାରେ । ଖପୂରୀହାଡ଼ର 
ସଂକ୍ରମଣରେ ଏଜ ଅବସ୍ତା ସୃଷ୍ଟିହୁଏ ଯାହାକୁ ‘ଅଷ୍ଟିଓମାଇଲାଇଟିସ୍‌' ( ଠsteomyelitis) 
କୁହା ଯାଏ । ବେଳେ ବେଳେ ବିବର ମଧ୍ଯରେ ପୂଜର ଚାପ ଏତେ ବେଶି ହୁଏ ଯେ ସେଥ୍‌ରେ 
ଅସ୍ଥି କ୍ଷପହେବାରେ ଲାଗେ ଏବଂ ମୁହଁର ବାହାର ପାଖରେ ଗୋଟିଏ ନାଳୀ ଖୋଲିଯାଏ 
ଯେଉଁଥ୍‌ରେ ଜି ପୂଜ ଆପେ ଅପେ ବାହାରିବାରେ ଲାଗେ ! ସାଧାରଣତଃ ଏହା ସମ୍ମୁଖ 
ବିବର ସାଇନ ସାଇଟିସ୍‌ ହୋଇଥାଏ ଯେତେବେଳେ ଜି ଆଖ୍ର ଭିତର ଜୋଣରେ ଖୋଲା 
ନାଳୀ ତିଆରି ହୋଇଯାଏ । 

ପିଲାମାନଙ୍କୁ ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ହୁଏ ନାହିଁ, ଜାରଣ ସେମାନଙ୍କ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହି 
ବିବରଗୁଡ଼ିକ ଅବିକଶିତ । ତଥାପି ସେମାନଙ୍କଠାରେ ବେଳେ ବେଳେ ସାଇନସାଇଟିସ 
ହୋଇଥାଏ, ବିଶେଷକରି ସେମାନେ ଭପରୋକ୍ ସମସ୍ତ ଉପଦ୍ରବଦ୍ଧାରା ଆକ୍ରାନ୍ତ 
ହୋଇଥାରତି । 

ଅନେକ ତାବ୍ର ସାଇନସାଇଟିସ୍‌କୁ ଚିଜିତ୍ଥା ବିଜ୍ଞାନ ମଧ୍ଯ ସନ୍ତୋଷଜନକ ଭାବେ 
ଭପଶମ କରିବାକୁ ଅସମର୍ଥ । ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ଆକ୍ରମଣ ହଠାତ୍‌ ହେଲେ ତାକୁ ତୀବ୍ର 
ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ କୁହାଯାଏ । ଏହା ଦୀର୍ଘ ଦିନ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଲାଗିରହିଲେ ତାକୁ ସ୍ଥାୟୀ 
ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ କୁହାଯାଏ । ତୀବ୍ର ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ରେ ପୀଡ଼ିତ ରୋଗୀ ଉଷ୍ଟ କିତ୍ଧ ପର୍ଯ୍ୟାପ୍ତ 
ବାୟୂଚାଳିତ କୋଠରୀରେ ଶୋଇରହିବା ଉଚିତ୍‌ । ନାସାବରୋଧ ନାଶକ ଦ୍ରବଣ ପକାଇ 
ନାକରୁ ଅବରୋଧତାଜୁ ଦୂରକରାଯାଇପାରେ ଏବଂ ନିର୍ଗମନକୁ ବଢ଼ାଯାଇପାରେ । 
ଗୋଟିଏ ଭତଭମ ରୋଧ -ନାଶକ ଦ୍ରବଣ ହେଲା ଏଫେଡ୍ଧିନ୍‌ (1 ରୁ 2 %) । କୋକେନ୍‌ ଏବଂ 
ଆହ୍ମିନାଲିନ୍‌ ପରି ଅନ୍ୟ କେତେକ ଥିଷଧ ମଧ୍ଯ ବନ୍ଦ ନାଳିଜାଜୁ ଖୋଲିଥାତ୍ତି, କିରୁ ସେମାନେ 
ସିଲିଆକୁ ନିଶ୍ଚଳ କରିଦିଅନ୍ତି । ତେଣୁ ସେମାନଙ୍କର କାର୍ଯ୍ୟକାରୀ ଶଭ୍ତି ହ୍ଵାସ ପାଇଯାଏ । 
କିନୁ ଚି କିତ୍ସକମାନେ ଆଜିକାଲି ସେ ଞଷିଷଧ ଆଭ ବ୍ୟବହାର କରୁନାହାତ୍ତି । ଭଷ୍ପ ବାଷ୍ପ 
ଗ୍ରହଣଦ୍ଧାରା ସ୍ଥୀତ ଶ୍ଵେଷ୍ଟଳ କଳାକୁ ଉତ୍ତାପ ମିଳିଥାଏ ଯାହାଫଳରେ ଶ୍ବେଷ୍ଠଳ କଳା ତାର 
ପୂର୍ବାବସ୍ଥାକୁ ଫେରି ଆସିଥାଏ । କେତେକ ଚିକିତ୍ସକ ରୋଗୀମାନଙ୍କୁ ଏଥ୍‌ରେ ସୁଗଛିତ 
ମେବ୍ଲ ମିଶାଇ ବ୍ୟବହାରକରିବାଜୁ ଦେଇଥାନ୍ତି । ମେନ୍ତଲର ଅଛ୍ଥ ବା ଆଦୌ ମୂଲ୍ୟ 
ନଥାଏ, କେବଳ ରଙ୍ଗହୀନ ବାଷ୍ପକୁ ରଙ୍ଗ ପ୍ରଦାନକରିବା ଛଡ଼ା ଯନ୍ତ୍ରଣା ଉପଶମ ସହିତ ଏହା 
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ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ ୫୭1 


ଆରାମ ମଧ୍ଯ ପ୍ରଦାନ କରିଥାଏ । 

ଶିରଶୂଳ ଏବଂ ଯନ୍ତଣା ଉପଶମ ପାଇଁ ଆସ୍ପିରିନ୍‌ ପରି ଯନ୍ତ୍ରଣାନାଶକ ଥିଷଧ 
ଦିଆଯାଏ । ପେନ୍‌ସିଲିନ୍‌ କିମ୍ଭା ସଲ୍‌ଫା ଖିଷଧ ପରି ଆଣ୍ଡଟିବାଇଓଟିକ୍‌ସ୍‌ ସମସ୍ଯାର 
ମୂଳୋପ୍‌ାଟନ କରିଥାତ୍ତି ଏବଂ ଅନିଷ୍ଟକାରୀ ଜୀବାଣୁ ମାରିଦେଇଥାନ୍ତି । 

ବେଳେବେଳ ଏହି ପ୍ରକ୍ରିୟା ରୋଗ ଉପଶମ କରିପାରିନଥାନ୍ତି । ପ୍ରାୟତଃ ଉର୍ଵ୍ଚ ହନୂ 
ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ କ୍ଷେତ୍ରରେ ଏହା ଘଟିଥାଏ । ତାପରେ ଏହାକୁ ସ୍ଥାୟୀ ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ 
କୁହାଯାଏ । ଚିକଜିତସ୍ତକମାନେ ଏହି ରୋଗକୁ ଦୂର କରିବା ପାଇଁ ଶଲ୍ୟ ଚି କିତ୍ସାପରି କେତେକ 
ଫଳପ୍ରଦ ପଦ୍ଧତି ଉପରେ ଉପଯୋଗ କରିଥାରି । ଆଣ୍ଟ୍ାଲ ଓସ୍‌ ନାମକ ଏକ .ସରଳ ପଵତି 
ଚିକିତ୍ସକମାନ ଙ୍କଦ୍ଧାରା ଏବେ ଅନୁସୃତ ହେଉଛି । ଏହା ମଇଳା ଅଶ୍ଵଶାଳାର ଧୈତକ୍ତିୟା 
ସଦୃଶ । ଆଲ୍‌ଫିଅସ୍‌ ନଦୀର ପାଣି ଆଣି ହରକ୍ୟୁଲସ୍‌ ତିରିଶ ବର୍ଷ ଧରି ସଫାହୋଇନଥୁ୍ବା 
ଏଗସ୍‌ଙ୍କର ଅଶ୍ବଶାଳାକୁ ସଫାକରିଥ୍‌ଲେ । ଜଣେ ଚିଜିସ୍ସକ ଏଥ୍‌ପାଇଁ ଅପେକ୍ଷାକୃତ 
ଅଛବିପଢ୍ୁନକ ପଦ୍ଧତି ପ୍ରୟୋଗକରନ୍ତି । (ପ୍ରକୃତରେ ଦୀର୍ଘସ୍ଥାୟୀ ଭର୍ବ୍ଚ ହନୁ ବିବର ଶୋଥ 
ଚିକିତ୍ସକମାନଙ୍କ ଦୃଷ୍ଟିକୁ କ୍ଵଚିତ୍‌ ଆସିଥାଏ ।) ବିବର ପ୍ରାଚୀରର ଗୋଟିଏ ପାଖରେ ସେ 
ଛିଦ୍ରଟିଏ କରିଥାନ୍ତି ଏବଂ ତା' ମଧ୍ଯକୁ ଶୁଦ୍ଧ ଜଳ ଛାଡ଼ିଥାତ୍ତି । ତାପରେ ନାକରୁ ବାହାରୁଥ୍ବା 
ପାଣି ସହିତ ପୂଜର ବଡ଼ ବଡ଼ ଖଣ୍ଡ ଦେଖ୍‌ ରୋଗୀ ଚମକିପଡ଼ିପାରେ । ବିବରଟି 
ସଂପୂର୍ଣରାବେ ପରିଷ୍କାର ହୋଇ ଯିବା ପରେ ଚିକିତସ୍ତକ ଅଛ୍ଥ ଅଛ ଏଫେଡ୍ରିନ୍‌ ଆଣ୍ଟିବାଇଓଟି କ୍ସ 
ସହିତ ଏହା ମଧ୍ଯକୁ ଛାଡ଼ିଥାନ୍ତିୟ ଯାହା ବିବରର ଦ୍ଵାରକୁ ସୃକ୍ଷ୍ଟ ଜୀବାଣୁଠାରୁ ରକ୍ଷାକରି 
ତାପରଠାରୁ ଖୋଲାରଖ୍‌ବାରେ ସାହାଯ୍ୟକରିଥାଏ । 

ଅଧ୍କାଂଶ ରୋଗ ଏହି ଚିକିସ୍ଥାଦ୍ଧାରା ଆରୋଗ୍ୟ ହୋଇଥାଏ | କିନ୍ତୁ ଯଦି ଏଥ୍‌ରେ 
ମଧ୍ଯ ଉପଶମ ମିଳେନାହିଁ, ତାହାହେଲେ ଚିକିସ୍ସକ ଆଉ ଏକ ଶକ୍ପି ଶାଳୀ ପ୍ରକ୍ରିୟା ଉପଯୋଗ 
କରତ୍ତି, ତାହା ହେଲା କାଲ୍‌ଜୁ୍‌ଠ୍ଜେଲ୍‌ “ଲକ୍‌ ଅପରେଶନ୍‌ । ଏହି ଶଲ୍ୟଚିକିତ୍ଥା ନିଉ ୟର୍କର 
ମୁଖଗଳା ବିଶେଷଜ୍ଞ ଜର୍ଜ ୱାଲ୍‌ଟର୍‌ କାଲ୍ଜୁପୟେଲ୍‌ (ଜନ 1834) ଏବଂ ପ୍ୟାରିସ୍‌ର 
ଚିକିତ୍ସକ ହେନ୍‌ରୀ ଲଜ୍‌ (ଜନ୍ନ 1855) କ୍କଦ୍ଵାରା ପ୍ରଚଳିତ ହୋଇଥ୍‌ଲା। ଏହି 
ଶଲ୍ୟଚି କିତ୍ସାରେ , ଭର୍ବ ହନୁ ବିବରକୂ ମୁଖଦେଇ ପହଞ୍ଚହୁଏ (ଚିତ 24) ଏବଂ ତନ୍ନତନ୍ନ କରି 
ସଫାକରାଯାଏ । ଏହାର ବିଶେଷତ୍ଵ ହେଲା ଯେ ରୋଗାକ୍ରାନ୍ତ ବିବରଟିକୂ ଚି ଜିତ୍ସତଳ ଦନ୍ତ 
ଉପରେ କରାଯାଇଥ୍‌ବା ଦ୍ଵାର ଦେଇ ସିଧାସଳଖ ଦେଖ୍‌ପାରନ୍ତି । ଶ୍ରେଷ୍ଟଳ କଳାକୁ ସଫା 
କରି ସେ ରୋଗୀକୁ ସଂପୂର୍ଣ ସୁସ୍ତ କରାଇପାରତ୍ତି । 
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୫୭2 କେତେକ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


ପରିଭାଷା 


ଆଚ଼ିନାଲିନ୍‌ : ଅଧ୍ବ୍କୃ ଗ୍ରଭ୍ତିଦ୍ଧାରା ସ୍ରବିତ ଦୂଇଟି ମୁଖ୍ୟ ହରମୋନ୍‌ ମଧ୍ଯରୁ. ଗୋଟିଏ । 
ସଂଚିତ ଶ୍ଵେଷ୍ଟା ଦୂରକରି ଏହା ରକ୍ତ ବାହିନୀକୁ ସଂକୂଚିତକରେ । ଏଣୁ ଏହାକୁ 
ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ରେ ଜଫଶାମକ ଭାବେ ବ୍ୟବହାର କରାଯାଏ ! 


ଥାନ୍କାଇନ/ : ହୃତ୍ପେଶୀକୁ ଯଥେଷ୍ଟ ପରିମାଣରେ ରକ୍ତ ସଂଚାଳନ ନହେଡାଦ୍ଵାରା ସୃଷ୍ଟି 
ହେଉଥ୍‌ବା ବକ୍ଷଶୂଳ । ଆନ୍‌୍ଜାଇନାର କାରଣ ହୃଦୟଜନିତ ହୋଇଥ୍ବାରୁ ଏଥ୍‌ରେ 
ବକ୍ଷର ବାମ ପାର୍ଶ୍ବରେ କେବଳ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଅନୁରୁତ ହେବା କଥା, କିନୁ ବାମ ହସ୍ତ 
ଏବଂ ମାଢ଼ିରେ ଯନ୍ତ୍ରଣା ମଧ୍ଯ ଅନୁଭୂତ ହେବା ଦେଖାଯାଏ । ଏହା ପ୍ରେରିତ 
ଯନ୍ତ୍ରଣାର ଅନ୍ୟତମ ଭଦାହରଣ । 


ଏରସ୍‌ : ଗ୍ରୀକ୍‌ ପୂର!ଣରେ ଏଲିସ୍‌'ର ଜଣେ ରାଜାଙ୍କୁ ତାଙ୍କ ଅପରିଷ୍କାର ଘୋଡ଼ାଶାନ ପାଇଁ 
ସରଣ କରାଯାଏ । ହର୍‌କ୍ୟୁଲସ୍‌ଙ୍କର ବାରଟି କାର୍ଯ୍ୟ ମଧ୍ୟରେ ତାଜୁ ସଫାକରିବା 
ଥ୍ଲା ଅନ୍ୟତମ । ତାକୁ ସେ ଆଲ୍‌ଫିୟସ୍‌ ନଦୀର ମୋଡ଼ ବଦଳାଇ ଘୋଡ଼ାଶାଳ 
ଦେଇ ପ୍ରବାହିତକରାଇ ସଫାକରିଥ୍‌ଲେ !। ତା'ପରେ କିନୁ ଏଗସ୍‌ ସେଥ୍ପାଇଁ ମୂଲ୍ୟ 
ଦେଇନଥ୍‌ଲେ, ତେଣୁ ହର୍‌କ୍ୟୁଲସ୍‌ ତାଙ୍କୁ ମାରି ତାଙ୍କ ପୁଅଙ୍କୁ ରାଜ୍ଯ 
ପ୍ରଦାନକରିଥ୍‌ଲେ | 


ଚ୍ୟା/ନ୍‌ଥସ୍‌ : ଉପର ଏବଂ ତଳ ଆଖ୍ପତାର ମିଶ୍ରଣ ସ୍ଥଳ । ପ୍ରତ୍ୟେକ ଆଖ୍‌ର ଦୂଇଟି କାନ୍ତି 
ବା କୋଣ ଅଛି - ଅନ୍ତଃ ଏବଂ ବାହ୍ୟ । 


କ୍ୟାରିଥଅସ୍‌ ଟି : କ୍ଷୟ ହୋରଥୁ୍‌ବା ଦାନ୍ତ । ଏହି ଦାନ୍ତକୁ ସେଥ୍‌ରେ ଥବା କଳାଟି ହୃଦ୍ଧାରା 
ଜାଣିହୁଏ । 
6କ/କେନ୍‌ : ପେରୁରେ ଦେଖାଯାଉଥ୍ବା ଏକ,ଗଛରୁ ମିଳୁଥ୍ବା ନିଶାକାରୀ ଭିଷଧ ଯାହା 
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ପରିଭାଷା ୨୨ 


ଏରିଥ୍ରୋଜାଇଲନ୍‌ କୋକା ଭାବେ ପରିଚିତ । ପୂର୍ବରୁ ଏହା କଫଶାମକ ରାବେ 
ବ୍ୟବହୃତ ହେଉଥଲା । 


'ଜିକଞ୍ଝିଲର୍‌ ଜଗସ୍‌ (ରୁନ୍ଧଖୋ/ଲ/ ଓଖ/) : ଏହି ଖିଷଧ ନାକରେ ପକାଇଲେ ବନ୍ଦନାଙ୍କ 
ଖୋଲିଥାଏ । ଏଫେଡ୍ରିନ୍‌ ହେଲା ସବୂଠାରୁ ସାଧାରଣ ନାକଖୋଲା ଖିଷଧ । 
ଡିଭରେଟିକ୍‌ (ମୃତ୍ରକାରକ) ଗୋଟିଏ ଓିଷଧ ଯାହା ନିର୍ଗମ ମୃତ୍ରର ପରିମାଣ 
ବଢ଼ାଏ । ସାଧାରଣ ମୃତ୍ରକାରକ ହେଉଛି ଲାସିକ୍ସ । 


ଏଥଫେଡ଼ିନ୍‌ : ଏଫେଡ଼ା ବ୍କ୍ଷଶ୍େଣୀରୁ ମିଳୁଥ୍ବା ପ୍ରାକୃତିକ ିଷଧ । ଏହି ବୃକ୍ଷ ସାଧାରଣତଃ 
ଭତ୍ତର ରାରତ ଏବଂ ଚୀନ୍‌ରେ ଦେଖାଯାଏ । ଏଫେଡ଼଼ିନ୍‌ ମଧ୍ୟ ରୁନ୍ଷଖୋଲା ଭାବେ 
ବ୍ୟବହୃତ ହୋଇଥାଏ । 


ଏଫିଥେଛିୟମ୍ବ : ଜୀବନ୍ତ ପ୍ରାଣୀ ଅଙ୍ଗର ଉପର ସ୍ତର । ଏହା ସୃରକ୍ଷାକାରୀ ଭାବେ 
କାର୍ଯ୍ୟକରେ । 


ଲନ୍‌ଫ୍ମେସନ୍‌ (ଫତ/ହ) : ଜରେଜକ ପଦାର୍ଥ ଏବଂ ଜୀବାଣୁ ବିରୁଦ୍ଧରେ ଜୀବନ୍ତ ତନ୍ତର 
ସୁରକ୍ଷାକାରୀ ପ୍ରତିକ୍ରିୟା । ଏହା ରକ୍ତବାହିନୀର ବିସ୍ଫାରଣ ଏବଂ ସେଥୁରୁ ତତ୍ତୁକୁ 
ଶ୍ଵେତରଭ୍ତ କଣିକା (WBC)ରେ ନିର୍ଗମନ ସହିତ ମିଶି ହୋଇଥାଏ । ପ୍ରଦାହର 
ପ୍ରଧାନ ଲକ୍ଷଣଗୁଡ଼ିକ ହେଲା କ୍ୟାଲୋର ( ଉତାପ), ରୁବର୍‌ (ରଚିମା), ଡୋଲର୍‌ 
(ଯନ୍ତ୍ରଣା) ଏବଂ ଟ୍ୟୁମର୍‌ (ଫୁଲା ବା ଶୋଥ) । ଶୋଥର ସାଧାରଣ ଉଦାହରଣ 
ହେଉଛି, ଗାଲକୁ ଚାପଡ଼ା ମାରି ଫୁଲାଇବା । ଏଥ୍‌ରେ ଗାଇ ଫୁଲିଆାଏ, ଲାଲ୍‌ 
ହୋଇଯାଏ, ଉତ୍ତପ୍ତ ଲାଗେ ଏବଂ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଆରମ୍ଭ ହୋଇଥାଏ । 

ମେନିନ୍କାଲଟିସ୍‌ : ମସ୍ତିଷ୍କ ଆବରଣର ପ୍ରଦାହ ଓ ଶୋଥ ! 

ମେନ୍‌ଥଛ : ପିପରମେଣ୍ଢ୍‌ ବା ଅନ୍ୟ ମିଣ୍ଢ୍‌ ତେଲରୁ ଏହି ସୁଗଛିତ ଦ୍ରବ୍ଯ ଆସିଛି । ଶବ୍ଦଟି 
ଲାଟିନ୍‌ର ମେଛ୍ା”' ବା 'ମିଣ୍୍‌ଂ ଏବଂ ଓଲିୟଯମ୍‌ ବା ତୈଳର ମିଶ୍ରଣରୁ ଗଠିତ । 
ତେଣୁ ଆକ୍ଷରିକ ଭାବେ ଏହାର ଅର୍ଥ ହେଉଛି “ ମିଣ୍ଡ ତେଲ । 

ମୁ କେୋ/ଷ/ : ଯେକୌଣସି ତିଲ୍‌! ଯାହା ଇଷତ୍‌ କଠିନ ଶ୍ଵେଷ୍ଟା ସ୍ରାବ କରେ । 1649ରେ 
ଜର୍ମାନ ଶରୀରବିଦ୍ୟାବିତ୍‌ କନ୍ଧାଡ୍‌ ରିକ୍ମର ଶ୍ରେଡର୍‌ ନାସାର ଶ୍ବେଷ୍ଟଳ ଝିଲ୍ଲୀ 
ବିଷୟରେ ଅଧ୍ଯୟନ କରି ଦର୍ଶାଇଲେ ଯେ, ନାସାରୁ ଶ୍ରେଡ଼ର୍‌ ସ୍ରାବ ଏହି ଝିଲ୍ଲୀରୁ 


ହିଁ ଆସୁଛି, ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ଆସୁନାହିଁ ଯାହା ପୂର୍ବରୁ କୁହାଯାଇଆସୁଥ୍‌ଲା। ତାଙ୍କ 
ସମ୍ମାନାର୍ଥେ ଏହାଜୁ ତେଣୁ ଶ୍ରେତ଼େରିଆନ୍‌ ଟିଲ୍୍‌ୟ ବୋଲି ମଧ୍ଯ କୁହାଯାଇଥାଏ । 


ଓଡ଼ିଅମ୍‌ : (ବହୁବଚନରେ ଓସ୍ଟିଆ ) ଗୋଟିଏ ମୂଖ କିମ୍ବା ଦ୍ଵାର । 


Digitized by srujanika@gmail.com 


94 ଢେତେଜ ସାଧାରଣ ରୋଗ 


gm 


ସୂୁବେଲ/ : ଏହା ଜର୍ମାନ୍‌ ମିଳିମିଳା ନାମରେ ଜଣାଶୂଣା । ଏକ ସାଧାରଣ ଏବଂ ମଧ୍ୟମ 
ଧରଣର ଭୂତାଣୁ ସଂକ୍ରମଣ ଯାହାକି ଶିଶୁ ଏବଂ ଅଛ ବୟସର ଯୁବକମାନଙ୍କୁ 
ଆକ୍ରମଣ କରିଥାଏ । ରୁବେଲାର ସବୁଠାରୁ ଦୁଃଖଦ ଫଳ ହେଲା ଯେ ଏହା ଜଣେ 
ଗର୍ଭବତୀ ମାତାକୁ ଗର୍ଭର ପ୍ରଥମ ତିନି କିମ୍ବା ଚାରିମାସରେ ଆକ୍ରମଣକରି ଗର୍ଭସ୍ଥ 
ଶିଶୁଠାରେ ମଧ୍ଯ ସୃଷ୍ଟିହୋଇଥାଏ । ଦେହସାରା ଲାଲ୍‌ ଲାଲ୍‌ ଦାନା ହୋଇଯାଏ, 
ଯେଉଁଥ୍ରୁ ଏ ନାମ ଆସିଛି । ରୁବେଲା ଆସିଛି ଏକ ଲାଟିନ୍‌ ଶବ୍ଦ ଂରୁବର୍‌ 
(ଲୋହିତ )ରୁ । 


ସାଲିରାର ଗୁ/ଣ୍ଢ (ଲ/ଛ ତକି) : ମୁଖର ଗୋଟିଏ ଗ୍ରଚି ଯାହାକି ଲାଳ ସ୍ରାବ ସହ ଖାଦ୍ୟକୁ 
ହଜମ ଏବଂ ଗିଳିବାଯୋଗ୍ୟ କରାଇଥାଏ । ଲାନଗ୍ରତ୍ତିର ତିନୋଟି ମୁଖ୍ୟ ଯୋଡ଼ି 
ହେଉଛନ୍ତି କର୍ଣ୍ଣମୂଳିକା (Parotid), ଅନୁଜିହିକ ( Sublingua/), ଅଧ୍ହନୁକ 
(submandibular) | ଅନୁଜିହ୍ନିକ ଗ୍ରଚ୍ତି ଜିଭର ତଳେ ରହିଥୂଲାବେଳେ 
ଅଧ୍ହନୁକ ଗ୍ରବ୍ରି ମୂଖଗ ହ୍ଵରର ଚଟାଣରେ ଦେଖାଯାନ୍ତି । 


ସେନ୍‌୍ସୋରି ଲମ୍ପଲ୍ ସେସ୍‌ (ସଂବେଦ/ ଅ/ବେଗ ) : ଏହା ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ବାର୍ରା ବହନ କରିଥାଏ । 
ଏହାର ବିପରୀତ ଆବେଗକୁ ମୋଟର ରଞମ୍ପରପଲ୍‌ସେସ୍‌ କୁହାଯାଏ ଯେଉଁଗୁଡ଼ିକ 
ମସ୍ଚିଷ୍ଠରୁ ବାର୍ରା, ଯେପରି ମାଂସପେଶୀ । 


ଵିରଏଜ ଦ୍ରଗ୍‌ସ୍‌ : ସ୍ବେହ ପଦାର୍ଥ ପର ରାସାୟନିକ ସାଦୃଶ୍ୟ ଯୌଗିକର ଗୋଷ୍ଠୀ । ଏହି 
ଓଷଧ ଭିନ୍ନ ଭିନ୍ନ ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟରେ ବ୍ୟବହୃତ ହୁଏ । ପ୍ରଦାହ ବା ଶୋଥ ହ୍ରାସ କିମ୍ବା 
ଦମନ ପାଇଁ ଏହାର ବ୍ୟବହାର ହେଲା ଏକ ଉଦାହରଣ । ଷ୍ଟିରଏଡ୍‌ର ରୁଲ୍‌ 
ବ୍ୟବହାର ଅତ୍ୟନ୍ତ ବିପଜ୍ନକ ଉିଷଧର ଫଳ ଦେଇପାରେ । 


ସଲ୍‌ଫ/ ଡର୍‌ସ୍‌ : ସୃକ୍ଷ ଜୀବାଣୁ ବିପକ୍ଷରେ ବ୍ୟବହୃତ ପ୍ରଥମ ସଫଳ ଓିଷଧ । 1935ରେ 
ଜର୍ମାନ ଚିକିସସକ ଗର୍‌ହାର୍ଡ଼ ଡୋମାଗ୍କ୍‌ (1895-1964) ଙଦୃାରା ଏହା ଥିଷଧ 
ପରିବାରରେ ପ୍ରବେଶକରିଥୁ୍‌ଲା | ସଲ୍‌ଫା ଦୁଗ୍ସ୍କୁ ଏହିପରି କୁହାଯିବାର କାରଣ 
ହେଇା ସେଥ୍‌ରେ ଗନ୍ଧକ ରହିଛି । ବର୍ଭମାନ ସେଗୁଡ଼ିକ ପରିବର୍ରେ ବହୁପ୍ରକାରର 
ଆଣ୍ଡିବାଇଓଟି କ୍ସ ବ୍ୟବହୃତ ହେଉଛି ଯାହା ଗୋଟିଏ ଜୀବାଣୁ ବିରୁଦ୍ଧରେ ପ୍ରୟୋଗ 
କରାଯାଇଥ୍‌୍ବା ଅନ୍ୟ ଏଜ ଜୀବାଣୁ । 


ଟାଇକେମିନାଲ୍‌ ନଇଁ : ବାରଟି ସ୍ଵାୟୁ ମଧ୍ଯରୁ ଗୋଟିଏ, ଯାହାଜି ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ଆସି ଖପୂୁରି 
ତଳେ ଥ୍ବା ବିବର ମଧ୍ୟଦେଇ ଯାଇଥାଏ । ଏହା ହେଲା ପମ ସ୍ଵାୟୁ । ମସ୍ତିଷ୍ରୁ 
ଆସିଥ୍‌ବା ସମସ୍ତ ବାରଟି ସ୍ଵାୟୁକୂ ଶୀର୍ଷଣ୍ୟ ନାଡ଼ୀ ବା କ୍ରାନିଆଲ୍‌ ନର୍ଭ କୁହାଯାଏ 
ଯେଉଁଗୁଡ଼ିକ ଖପୁରି ଗହ୍ନରରୁ ହିଁ ଆରମ୍ଭ ହୋଇଥାନ୍ତି । 
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ତୁମେ ଆଲର୍ଜ୍ୀ କିମ୍ବା ଏକ୍ସିମାଦ୍ଵାର। ପୀଡ଼ିତ କି ? 

ପ୍ରତ୍ୟେକ ଶୀତରେ ଥଣ୍ଡାରେ ପୀଡ଼ିତହୋଇ ତୁମେ ଏଥ୍‌ରୁ ମୁଲ୍ତି ପାଇପାରୁନାହଁ ଜି ? 

ତୁମର ସାଇନସାଇଟିସ୍‌ କଣ ଏତେ ଦୂଃସାଧ୍ୟ ହୋଇଛି ଯେ, କୌଣସି ଚି ଜିସ୍ସାଦ୍ଧାରା 

ର ଲନ୍ଦେବନାହିଁ ? 

ତୁମେ ତୁମର କୋଷ୍ଠକାଠିନ୍ୟ .ପାଇଁ ଚିନ୍ତିତ କି ଏବଂ ଉପଶମ ପାଇଁ ଯେକୌଣସି 

କାର୍ଯ୍ୟ କରିବାକୁ ପ୍ରସ୍ତୃତ ଜି ? 

ସବୁବେଳେ ତମର ପିଲାମାନେ ତରଳ ଝାଡ଼ାରେ ଆକ୍ରାନ୍ତ ହୁଅନ୍ତି କି ? 

ସାଧରଣ ସର୍ଦି, ତରଳ ଝାଡ଼ା, କୋଣ୍ଠକାଠିନ୍ୟ ଆଦି ସାଧାରଣ ରୋଗ, ଯେଉଁଥ୍‌ରେ 
ଆମେ ସମସ୍ତେ ବାରମ୍ବାର ଆକ୍ରାନ୍ତ ହେଉଛୁ । ତଥାପି ସେହି ରୋଗ ବିଷୟରେ ଆମେ 
କିତ୍‌ ଜାଣୁ । ଅନେକେ ଏହା ବିଷୟରେ ଜାଣିବାକୁ ଇଚ୍ଛାକରନ୍ତି, କିନ୍ତୁ ଜାଣନ୍ତି ନାହିଁ 
କାହାକୁ ପଚାରିବାକୁ ହେବ । ଆମର ଚି କିତ୍ସକମାନେ କର୍ମବ୍ୟସ୍ତ ଥ୍ବାରୁ ଏହା ବର୍ଣ୍ଣନା 
କରି ପାରନ୍ତିନାହିଁ । 

ଜଣେ ଚି କିତ୍ସାବିଦ୍‌ଙ୍କଦ୍ଵାରା ଲିଖ୍ତ ଏହି ପୂସ୍ତ କଟି ଆମର ଅନେକ ଦିନର ଆଶା 
ପୂରଣକରିଛି । ପ୍ରତ୍ୟେଜ ସାଧାରଣ ରୋଗ ବିଷୟରେ ବର୍ଣ୍ଣନାକରିବା ସଙ୍ଗେସଙ୍ଗେ ଏହା 
ଅନ୍ୟ ବହୁ ରୋଗ ସଂପର୍କରେ ମଧ୍ଯ ବର୍ଣ୍ଣତନାକରିଛି । ଯଦିଓ ତୁମେ ଏହି ରୋଗରେ ପୀଡ଼ିତ 
ହୋଇନାହଁ, ତ ଥାପି ପୂସ୍ତ କଟି ପଢ଼ିବା ଉଚିତ୍‌, କାରଣ ଏହା ବହୁ ଆଶ୍ଚର୍ଯ୍ୟଜନକ ଏବଂ 
କୌତୁହଳପୂର୍ଣ ତଥ୍ୟରେ ପରିପୂର୍ଣ୍ଣ । 
ଡା: ଅନିଲ ଅଗ୍ରୱାଲ ଏଡେନ୍‌ବର୍ଗ ବିଶ୍ବବିଦ୍ୟାଳୟକୁ ଟ୍ରେନିଂରେ ଯିବା ପୂର୍ବରୁ ଅଲ୍‌ 

ଇଣ୍ତିଆ ଇନ୍‌ଷ୍ଟିଟିଭଟ୍‌ ଅଫ୍‌ ମେଡ଼ିକାଲ୍‌ ସାଇନ୍‌ସ୍‌ରୁ ଡକୃରେଟ ଲାଭକରିଥ୍‌ଲେ । ସେ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟ 
ଏବଂ ସ୍ଵାସ୍ଥ୍ୟର କ୍ଷା ସଂପର୍କରେ ଅନେକ ପତ୍ରପତ୍ରିଜା ଏବଂ ସମ୍ବାଦପତ୍ରରେ ଦଶବର୍ଷଧରି 
ପ୍ରବନ୍ଧମାନ ଲେଖ୍‌ଆସୁଛନ୍ତି ଏବଂ ବିଭିନ୍ନ ବେଡାର ଆଲୋଚନାରେ ଅଂଶଗ୍ରହଣ କରିଛନ୍ତି । 
ଡା: ଅଗ୍ରୱାଲ ଦିଲ୍'ର ଗୋଟିଏ ଅଗ୍ରଗାମୀ ଚି କିତସ୍ଥା ସଂସ୍ଥା ମୌଲାନା ଆଜାଦ୍‌ ମେଡ଼ିକାଲ୍‌ 
କଲେଜ୍‌ରେ ଶିକ୍ଷାଦାନ କରନ୍ତି । 
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